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Resume 
Dette projekt undersøger, gennem en kritisk diskursanalyse, hvorledes Danmarks strategi for udviklingsarbejdet 
ændres efter Christian Friis Bach (R) bliver udviklingsminister. Analysen er struktureret efter faserne i en policy 
proces. Friis Bach er som nyudnævnt udviklingsminister påvirket af en internationalt inspireret tilgang til 
udviklingsarbejde, den rettighedsbaserede. 
I samme tidsperiode bliver de internationale 2015-mål evalueret og revurderet. Indikatoren om at få sænket 
mødredødeligheden er den, der er længst fra at blive opfyldt. Da kvinders reproduktive sundhed og rettigheder er 
en vigtig del af den danske udviklingspolitik har vi undersøgt, hvorledes diskursændringen af udviklingshjælpen 
påvirker regeringens prioriteter i forhold til arbejdet med mødredødelighed. Gennem denne analyses resultater, 
konkluderer vi, at Friis Bach har kunnet påvirke diskursen om udviklingspolitik i en socialliberalistisk retning. 
Hans faglige baggrund og han status som minister har givet ham magt til at påvirke policy processen, både under 
initieringen og formuleringen. Endvidere konkluderer vi, at kvinders reproduktive sundhed og rettigheder har 
været et politisk konsensus område og at prioriteringerne derfor ikke ændrer sig væsentligt trods 
diskursændringen af den overordnede politik. Dog bliver uddelingen af ekstra bevillinger dikteret af den styrende 
diskurs, i dette tilfælde gives en sådan bevilling til arbejde med advocacy rettet imod civilsamfundet. Bevillingen 
gives med henblik på bekæmpelse af mødredødelighed, trods regeringen anerkender, at bedre resultater kunne 
opnås ved et andet fokus. 
Abstract 
This paper examines the development in discourse through the policy process, in the case of Denmark altering 
their development policy in 2012. Denmark’s new Minister for development Christian Friis Bach brings with him 
a new discourse on development. He believes that Denmark should now employ development work through the 
Rights Based Approach, an approach which tries to empower citizens to claim their human rights. At this point 
in time the international Millenium Development Goals are up for review, with the goal of lowering the maternal 
death rate being furthest from being reached. As women’s rights is an essential part of Danish development 
policy we have explored how the discourse change within Danish development policy can effect government 
priorities in relation to maternal health in developing countries. Through this analysis we conclude that Friis 
Bach, as a minister and with his background, has the needed power to initiate a change in the development 
discourse. We further discover that women’s rights is as an area of political consensus, and that even though the 
discourse changes, the priorities does not change considerably. However, this project shows that the allocation of 
extra grants seems to be determined by the dominant discourse in this case towards advocacy aimed at civil 
society. 
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Liste over brugte forkortelser og begreber 
FN - Forenede Nationer 
MSI - Marie Stopes International 
RBA - den rettighedsbaserede tilgang til udvikling 
WHO - World Health organisation / Verdens Sundheds Organisationen 
MDG / 2015-mål Millenium Development Goals/ FNs udviklingsmål 
SRHR - Seksuel og reproduktiv sundhed og rettigheder 
H4 - samarbejde mellem UNFPA, WHO, UNICEF og Verdensbanken 
(I)NGO - (International) Non-Governmental Organisation, Folkelig organisation 
UNFPA - FNs befolkningsfond 
UNICEF - United Nations International Childrens Emergency Fund 
DIIS - Dansk Institut for Internationale Studier 
UM - Udenrigsministeriet 
Regeringen: Med regeringen betegnes regeringen ledet af Helle Thorning Schmidt 
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Problemfelt 
Det anslås, at der dagligt dør cirka 800 kvinder, som følge af komplikationer under graviditeten eller 
fødslen (WHO 2014). Langt de fleste af disse dødsfald sker i udviklingslandene, og de kunne have 
været forhindret, hvis de gravide kvinder havde fået et minimum af pleje og assistance af uddannede 
fødselshjælpere (Ibid.). 
Kampen mod mødredødelighed er et erklæret mål for verdenssamfundet med formuleringen af de 
såkaldte 2015-mål (også kendt som Millennium Development Goals) i FN i år 2000 (Ibid.). Målet var at 
nedbringe mødredødeligheden med 75 % fra 1990-niveau. Men selvom der er sket fremskridt med en 
reduktion på omkring 47 %, så er graviditet og fødsel stadig hovedårsag til dødsfald blandt yngre 
kvinder i flere afrikanske lande (Verdensbanken 2015). Samtidig er målet om at nedbringe 
mødredødelighed det 2015-mål, der er længst fra at blive opfyldt. 
Denne problematik har ansporet indeværende projekt til at analysere den politiske retorik og de 
initiativer, der er blevet taget fra dansk side i forhold til at forbedre vilkårene for gravide og fødende 
kvinder samt belyse det nuværende udviklingsparadigme i et kritisk diskursivt perspektiv. 
Særligt siden årtusindeskiftet har forskellige nyorientinger fundet sted i de danske udviklingspolitiske 
prioritetsområder. Skiftende internationale diskurser om udvikling, særlige politiske motiver og nye 
humanitære behov har givet plads til, at udviklingsbistand i højere grad bruges som et udenrigspolitisk 
værktøj i det nye årtusinde (UM 2015). Dansk udviklingspolitik har hidtil især været kendetegnet ved et 
fokus på fattigdomsbekæmpelse igennem faglig og finansiel bistand, men i de senere år har en diskurs 
vedrørende anvendelse af menneskerettigheder som grundlag for udvikling og udviklingspartnerskaber 
vundet frem. 
Siden 2003 har FN-organisationerne forsøgt at integrere menneskerettigheder i deres arbejde, således at 
de arbejder ud fra en fælles forståelse af udvikling, der baserer sig på en rettighedstilgang til udvikling. 
Der er ud af dette harmoniserende arbejde kommet en fælles guide, som det er intentionen at alle 
organisationerne skal arbejde ud fra: “The Human Rights Based Approach to Development Cooperation - 
Towards a Common Understanding Among UN Agencies” (UNDG 2003). 
Den rettighedsbaserede tilgang til udvikling kendetegner sig ved et syn på økonomiske, sociale, 
kulturelle og politiske rettigheder som udelelige, universelle og forpligtigende samt at ansvaret for 
udvikling forankres, i hvert fald teoretisk, hos både ”rights holder” (indehaveren af rettigheder) og 
”duty bearer” (den forpligtede organisation, stat osv.). 
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Denne tilgang har spredt sig til store dele af folkelige organisationer, der arbejder med udvikling. I 2011 
bliver Christian Friis Bach (R) udnævnt til ny udviklingsminister. Inden sin tiltrædelse har han gennem 
en årrække arbejdet i flere danske udviklingsorganisationer og har allerede inden hans tiltrædelse 
markeret sig i den udviklingspolitiske debat ved være en markant fortaler for en rettighedsbaseret 
tilgang. Han initierer et arbejde, der både resulterer i en ændring af loven om internationalt 
udviklingssamarbejde (folketinget 2012) og også i en ny overordnet strategi for udviklingsarbejde. 
Strategien, Retten til et bedre liv, der danner basis for regeringens arbejde med udvikling, er baseret på 
rettighedstilgangen. ”Danmarks udviklingssamarbejde skal basere sig på en rettighedsbaseret tilgang til udvikling. 
Det betyder, at vi tager udgangspunkt i det brede sæt af menneskerettigheder og flytter udviklingssamarbejdets fokus fra 
velgørenhed til rettigheder” (Friis Bach 2012) 
Vi finder det interessant, at undersøge, hvorledes en tilgang som den rettighedsbaserede opnår 
hegemoni, og derved kommer til at præge det udviklingspolitiske område. Vi vil i den forbindelse 
beskæftige os med, hvorledes politiske diskurser bliver hegemoniske og integreret i politik. Vi har 
ligeledes fundet det interessant at undersøge, hvorledes den rettighedsbaserede tilgang diskursivt 
indarbejdes i en dansk kontekst. 
Som nævnt er det MDG5a, om nedsættelse af mødredødeligheden med 75%, der er det 2015-mål, der 
er længst fra opfyldelse. Der er fra de store udviklingsorganisationer, UNICEF, UNFPA, WHO og 
verdensbanken udarbejdet en evidensbaseret anbefaling til, hvilke emner udviklingsarbejde vedrørende 
reproduktiv og seksuel sundhed bør fokusere på. 
 
”Most maternal deaths are preventable, as the health-care solutions to prevent or manage complications 
are well known. All women need access to antenatal care in pregnancy, skilled care during childbirth, and 
care and support in the weeks after childbirth. It is particularly important that all births are attended by 
skilled health professionals, as timely management and treatment can make the difference between life and 
death” (WHO 2014). 
 
I Retten til et bedre liv bliver problemstillingen omkring mødredødelighed knyttet op på spørgsmål om 
rettigheder. Således bliver det i strategien i højere grad lagt op til at være et spørgsmål om kvinders ret 
til lige adgang til beslutningsprocesser, ressourcer og muligheder, frem for et kapacitetsspørgsmål om 
adgang til omfattende og forebyggende sundhedspleje. 
Derfor er det interessant at undersøge, om de diskursive ændringer vedrørende den overordnede 
udviklingspolitik påvirker det danske arbejde med reproduktiv sundhed, og hvilke emner, der bliver 
prioriteret. Vores interesse er særligt på, om fokus på bestemte problemer følger med 
diskursændringerne, og om det fører til at arbejdet bliver prioriteret på bestemte måder. 
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Vores interesse og undren leder os frem til følgende: 
Problemformulering 
 
Hvorledes bliver rettighedstilgangen til udvikling diskursivt konstrueret i 
policyprocessen for en ny strategi for dansk udviklingspolitik, og hvilke 
konsekvenser har det for arbejdet med reproduktiv sundhed. 
 
Arbejdsspørgsmål 
1: Hvorledes fremstiller Udviklingsministeren diskursivt den rettighedsbaserede tilgang til 
udvikling i initieringsfasen, og hvorledes påvirker det retorikken om reproduktiv sundhed? 
Vi vil belyse spørgsmålet ved at analysere tre dimensioner: Den Social praksis, den diskursive praksis 
samt den tekstuelle dimension. 
2: Hvorledes fremstilles policyformuleringen af regeringens strategier for udvikling og for 
arbejdet med seksuel og reproduktiv sundhed diskursivt? 
Vi vil strukturere analysen af denne fase af policyprocessen på samme måde som overstående. Det vil 
sige ud fra de tre dimensioner: Social praksis, diskursiv praksis samt den tekstuelle dimension. 
3: Hvorledes prioriteres og evalueres de politiske outputs, der er forbundet med 
rettighedstilgangen til udvikling, herunder det seksuelle og reproduktive sundheds- og 
rettighedsområde?? 
Til at besvare dette spørgsmål vil vi analysere tekster, der belyser regeringens prioriteringer i forhold til 
rettighedstilgangen, herunder civilsamfund, budgetstøtte og reproduktiv sundhed samt en afvigende 
case i form af Marie Stopes International 
 
Læsevejledning 
På baggrund af det præsenterede genstandsfelt vil vi det følgende afsnit give en kort præsentation af 
projektets struktur. 
De følgende to kapitler er hhv. videnskabsteori og teori. Disse kapitler bliver præsenteret før metoden, 
da den kritiske diskursanalyse, der her bliver præsenteret er retningsgivende for den anvendte metode i 
projektet. Dette gør sig dog ikke gældende for det sidste analyseafsnit. Efter gennemgangen af 
projektets videnskabsteori og teori bliver metoden præsenteret. Her vil vi beskrive vores metodologiske 
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valg og fravalg, samt reflektere over reliabilitet, validitet og overførbarhed af den anlagte 
analysefremgangsmåde. 
Efterfølgende kommer selve analysen, som er struktureret efter arbejdsspørgsmålene. Således bliver de 
forskellige spørgsmål behandlet i separate kapitler. Arbejdsspørgsmål 1 og 2 vil blive belyst gennem den 
kritiske diskursanalyse. Her er fokus er på at identificere den diskursive konstruktion og forståelse af 
udfordringer og løsninger i policyprocessens initiering-, formulerings fase. Arbejdsspørgsmål 3 vil 
gennem en kvalitativ indholdsanalyse belyse evalueringsstadiet i policyprocessen. Her analyserer vi en 
evaluering af regeringens budgetstøtte, samt præsenterer en case, hvor der er givet ekstrabevilling til en 
organisation, der arbejder aktivt med reproduktiv sundhed. Dette kapitel kan således betegnes som en 
indholdsanalyse, hvor målet er at finde særlige fokuspunkter, der bidrager til at besvare vores 
problemformulering. Analysen afsluttes af en sammenfatning. 
Afslutningsvis vil vi diskutere vores analyseresultater i et særskilt kapitel med særligt fokus på at 
fremhæve konsekvenser af at anlægge en rettighedsdiskurs i udviklingsperspektiv på det reproduktive 
sundhedsområde. I dette afsnit vil den kritiske diskursteori som metodegrundlag for projektet ligeledes 
diskuteres. De ovenstående afsnit vil føre os frem til besvarelse problemformuleringen, som vil blive 
gjort i projektets sidste kapitel: konklusion. 
Videnskabsteori 
I det følgende afsnit vil vi præsentere projektets videnskabsteoretiske grundlag igennem en redegørelse 
for projektets forståelse af og brug af begrebet diskurs. Dette gøres ved at trække på litteratur om den 
kritiske diskursanalyse, som yderligere vil blive præsenteret i projektets teoretiske ramme. 
 
Diskursanalyse og diskursteori 
Diskursanalyse er en tilgang til sproget, som bruges til at belyse forskellige former for kommunikation 
(Bryman 2008: 499). Diskurser er både en måde at handle på, en form hvori folk kan agere i forhold til 
verden og særligt i forhold til hinanden, og en måde at repræsentere verden på (Fairclough 1992: 17). 
Samtidig er diskurser ofte i konkurrence med andre diskurser, hvor “... forskellige diskurser, der delvist 
dækker samme terræn, som de konkurrerer om at indholdsudfylde på hver deres måde” (Jørgensen & Phillips 1999: 
147). Diskurser kan siges at være forsøg på at definere virkeligheden, trods underliggende uenigheder 
og antagonismer (Sørensen 2010: 128f). 
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Boolsen beskriver tre forståelser af diskurser, hvor vi vil benytte os af den såkaldt strukturelle 
definition, hvor begrebet dækker over de “konventioner for betydningsdannelse; der nødvendigvis må være 
impliceret, for at en given tekst eller tale er mulig og forståelig” (Boolsen 2006: 196). Denne definition dækker 
over, at der i en given sammenhæng er nogle argumenter og rationaler, der er gyldige, mens de i andre 
sammenhænge ikke er gyldige. Vi kan bruge denne definition til at undersøge, hvad det er for rationaler, 
der gør valget af en rettighedstilgang gyldigt, og valget af fx strukturopbygningsprogrammer, med store 
midler til offentlige programmer for sundhed, mindre gyldige. I denne forståelse er de sociale aktørers 
optik med til at skabe gyldighed og betydning, og derfor bliver denne optik vigtig for valget af tilgangen 
til udvikling, da andre tilgange ikke her har samme gyldighed. Ved at analysere hvorledes der 
argumenteres, kan vi komme frem til hvilke “konventioner”, der gælder for hvilken udviklingstilgang 
der vælges. 
Kritisk realisme i mødet med socialkonstruktivisme 
Begrebet diskurs er i projektet defineret ud fra Faircloughs kritiske diskursanalyse, der er blevet 
betegnet som en kombination af socialkonstruktivisme og kritisk realisme (Hansen i Fuglsang et al 
2013). Den adskiller sig fra mere konstruktivistisk anlagte diskursanalyser ved at være åben over for 
tanken om en eksisterende materiel virkelighed (Bryman 2008: 508-509). Dermed skal diskurser tænkes 
både som forbundne tekster og social praksis, men også som underliggende mekanismer, der alle 
sammen spiller en rolle i forhold til hinanden. Vi betragter i projektet diskurser for at være mere end 
blot sproglige strukturer, men for at være indlejret i en form for social praksis. Begrebet diskurs er altså 
defineret mere bredt end for eksempel i andre sociologiske traditioner og lingvistikken. Dette har en 
række epistemologiske implikationer for projektets analyse, hvor vi mener, at kunne sige noget om den 
fysiske virkelighed ved at belyse sproget (eller diskursiv praksis) og sætte det i relation til eksisterende 
sociale strukturer (Bryman 2008: 508). Dette kommer til udtryk ved, at vi metodologisk kombinerer 
diskursanalysen med evalueringer og derved analyserer, hvorledes sproglige konstruktioner afspejles i 
sociale strukturer. Dermed anerkender vi, at der eksisterer et dialektisk forhold mellem sprog, praksis 
og de sociale strukturer. Med andre ord, så er delelementerne forskellige, men ikke fuldstændig adskilte 
(Fairclough 1992: 95). Således fokuserer analysen både på sprog og struktur. Den diskursive 
konstruktion kan derfor ikke belyses uden også at belyse de sociale aktører og den sociale struktur. 
Diskurser formes og begrænses nemlig af sociale strukturer, men samtidig kan diskurser både blive 
internaliseret, og internaliseres af andre elementer. Det er derfor vigtigt i læsningen af vores analyse ikke 
at overvurdere, hvor socialt determinerede diskurser er, eller hvor socialt konstruerende de er 
(Fairclough 1992: 19). I denne sammenhæng er der ikke lagt op til induktion eller deduktion i deres 
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rene former. Målet er således ikke at finde kausale sammenhænge mellem de forskellige delelementer i 
analysen, men at belyse de logikker eller ideologier, der kan fremstå som naturlige. 
Teoriramme 
 
Indledning 
Projektets hovedteoretiker er Norman Fairclough, der har bidraget med en tilgang til diskursanalyse, 
der kombinerer kritisk tekstanalyse med social teori. Tilgangen kan betegnes som en kombination af 
teori og metode, hvor forskeren med afsæt i tekstanalyse kan studere og afdække samfundsmæssig 
forandring. Tilgangen er ikke politisk neutral, da sigtet for den kritiske diskursanalyse er at frigøre 
undertrykte grupper og individer og klarlægge diskursive praksissers indvirkning på opretholdelse af 
ulige magtforhold. 
I det følgende afsnit vil Faircloughs kritiske diskursanalyse blive præsenteret på baggrund af hans to 
tekster ”A Social Theory of Discourse” og ”Discourse and Social Change in Contemporary Society” begge tekster er 
fra ”Kritisk diskursanalyse” (Fairclough 1992). 
En tredimensionel diskursmodel 
Fairclough opererer med tre dimensioner inden for diskursanalyse: tekst, diskursiv praksis og social praksis. 
Disse tre analysebegreber står, som beskrevet i det videnskabsteoretiske afsnit, i et dialektisk forhold til 
hinanden, og vil i det følgende afsnit blive præsenteret sammen med teorirammens begrebsapparat. 
Diskurs som tekst (den tekstuelle dimension) 
Denne del af den kritiske diskursanalyse kan man betegne som den ‘beskrivende’ del af analysen, hvor 
tekst både kan forstås som nedskreven tekst og talt sprog. Denne beskrivelse eller dekonstruktion af 
diskurs som tekst er central i forhold til at kunne analysere sproget i tekster i sammenhæng med den 
sociale- og diskursive praksis, som kan karakteriseres som den ‘fortolkende’ del af analysen (Fairclough 
1992: 29-30). 
Ord, der kan siges at have særlig betydning for en diskurs, omtales ofte som nodalpunkter (Sørensen 
2010: 132). Disse punkter er kendetegnet ved at have særlig betydning for en given diskurs, fx kan et 
ord som “frihed” være et nodalpunkt for en liberalt forankret diskurs. Nodalpunkter giver særlig 
mening og associationer til overordnede politiske ideologier, og på denne måde kæder de betydning 
sammen uden at eksplicitere diskursen. Modtageren vil nemlig bevidst eller ubevidst kæde eksempelvis 
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“frihed” sammen med ord som “individualisme” eller “frit marked” (Sørensen 2010: 132). Derfor har 
nodalpunkter særlig betydning i måden, hvorpå diskurser bliver kommunikeret. Samtidig kan andre ord 
knytte sig til nodalpunktet, og danne det man i diskursteorien kalder ækvivalenskæder. Disse kæder af ord 
kan danne et nyt betydningsunivers, hvor ordene antager en ny betydning for modtageren, selvom de 
ikke logisk behøver at høre sammen (Sørensen 2010: 132). 
Til at analysere tekst har Fairclough udviklet nogle sproglige analyseredskaber, der har til formål at 
klarlægge teksttræk ved diskurser. Her er det analytiske fokus på sætningskonstruktioner og grammatik, 
og vi vil i projektet anvende de følgende af Faircloughs begreber: 
Modalitet - Viser afsenderens affinitet eller tilslutning til teksten, samt med hvilken sikkerhed afsenderen 
fremsætter udsagnene i teksten (Boolsen 2006: 208). Nøgleord at kigge på i denne sammenhæng er 
modalverber, som eksempelvis vil, skal, er, kan, må og bør (Boolsen 2006: 208). 
Metaforer - er relevante at belyse i en diskursanalyse, da de er udtryk for, hvordan producenten af teksten 
strukturer og konstruerer virkeligheden (Boolsen 2006: 209). Eksempler fra den politiske retorik kan fx 
være når EU-kritikere beskriver EU som Fort Europa, eller da Winston Churchill advarede imod, at et 
jerntæppe havde sænket sig over Europa. Disse metaforer er med til at transformere sproget og give en 
ny billedelig betydning til den normale anvendelse af sproget. 
Ethos - Trækker på flere af de ovenstående begreber, men omhandler hvordan identiteter og positioner 
konstrueres i teksten (Boolsen 2006: 209-210). Eksempelvis lægger ethos for en organisation sig typisk 
op ad organisationens fagområde, og giver sig bedst til udtryk i form af indforståede vendinger osv. Her 
er fokus således på at finde den overordnede ethos for teksten, fx en kristen eller videnskabelig ethos. 
Diskursiv praksis (produktion, konsumption og distribution) 
Den diskursive praksis dækker over de processer, hvor igennem diskurser bliver produceret, 
distribueret og konsumeret (Fairclough 1992: 35). Karakteren af disse processer er forskellig alt efter 
den sociale kontekst og typen af diskurs (Ibid.). 
 
Konsumption af tekster sker, ligesom produktionen, også forskelligt alt efter konteksten (Fairclough 
1992: 36). Eksempelvis kan institutioner have forskellige rutiner i forhold til at læse medicinske 
journaler, alt efter om det bruges i fx forsikringsøjemed eller i sundhedsvæsenet. Distribution af tekster 
er ligeså forskelligartet. Nogle tekster kan være begrænset i deres udbredelse, hvorimod fx politiske 
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dokumenter, som eksempelvis Retten til et bedre liv, kan være med til at reproducere og transformere den 
diskursive praksis for hele institutioner (ibid: 36-38). 
Hvis tekster vinder tilstrækkelig indpas, kan man tale om såkaldte intertekstuelle kæder, hvor man belyser 
teksters egenskaber i forhold til at henvise direkte eller indirekte til andre tekster. Eller med andre ord, 
hvordan tekster omformes til nye tekster (ibid: 43). 
Ligeledes vil tekster uden særlig indflydelse også henvise i en eller anden grad til andre tekster. I vores 
analyse vil fokus være på at belyse de konstituerende tilføjelser til eksisterende intertekstuelle kæder, der 
sker i forbindelse med den nye strategi i forhold til arbejdet med reproduktiv sundhed. 
Vi vil i projektet primært beskæftige os med såkaldte manifeste intertekstuelle kæder (ibid: 43-44). Den 
manifeste intertekstualitet trækker åbenlyst på andre tekster. Et nærliggende eksempel for dette projekt 
er FNs Verdenserklæring om Menneskerettigheder, der blev vedtaget enstemmigt i FNs 
generalforsamling i 1948. Denne erklæring har inspireret forfatninger og erklæringer lige siden og bruge 
hyppigt som grundlag for retorik om rettighedstilgangen. 
Diskurs som social praksis (ideologi og hegemoni) 
For at forstå diskurs som social praksis vil vi i det følgende diskutere diskurs i relation til ideologi og 
hegemoni, for på den måde også at tydeliggøre projekts magtforståelse. 
Fairclough forstår ideologier som betydninger eller konstruktioner af virkeligheden, der er indlejret i 
forskellige diskursive praksisser, og som er med til at (re)producere og transformere dominansrelationer 
(Fairclough 1992: 46). Ved at anskue ideologier på denne måde får ideologier en materiel eksistens i 
institutioners praksis. Fairclough bygger sin forståelse af ideologi på Althussers marxistiske teoretisering 
af begrebet, hvor ideologien fungerer som en universel cement for samfundet. Denne forståelse 
adskiller sig på et centralt punkt fra Fairclough, da han påpeger, at denne forståelse gør ideologi til en 
egenskab ved strukturerne (ibid: 45-46). Dermed bliver begivenheder reduceret til aktiveringer af 
strukturer, og ikke som den kritiske diskursanalyse påpeger, står i et dialektisk forhold, hvor individer er 
i stand til at skabe deres egne forbindelser mellem praksis og ideologi, og på denne måde restrukturere 
praksis og struktur. På denne måde forstår vi ideologi i forlængelse af Faircloughs anvendelse af 
begrebet som både placeret “i strukturerne (for eksempel diskursordnerne), som er resultaterne af fortidige 
begivenheder og betingelserne for nuværende begivenheder, og i selve begivenhederne, som de reproducerer, samtidig med at de 
transformerer deres betingelses-strukturer” (ibid: 48-49). 
 
Ideologier kan være bygget ind i forskellige dimensioner af den diskursive praksis, men “... er mest 
effektive, hvis de bliver naturaliserede og opnår status af ‘common sense’” (Fairclough 1992: 47). Men ikke alle 
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diskurser er ideologiske, for ideologier opstår, ifølge Fairclough, kun i samfund karakteriseret ved 
dominansrelationer på basis af klasse, køn, kulturelle grupper og så videre (ibid: 51). Samtidig er 
ideologier ikke statiske størrelser, men kan være underlagt diskursive kampe om transformeringen af de 
eksisterende dominansrelationer. 
Til at beskrive den herskende ideologi trækker Fairclough på Gramscis hegemonibegreb, som betyder 
lederskab og dominans inden for økonomiske, politiske, kulturelle og ideologiske domæner i samfundet 
(ibid: 52). Enhver udøver af en diskurs indgår i en kamp om at få mest mulig indflydelse på den 
dominerende diskurs, og denne kamp om herredømme fortsætter konstant, men opnås aldrig mere end 
delvist og midlertidigt, som en ‘ustabil ligevægt’ (ibid: 52). For at opnå en hegemonisk position har de 
fundamentale, økonomisk definerede klasser skabt alliancer med andre sociale positioner i samfundet. 
Sammenfatning 
 
 
Ved at præsentere Norman Faircloughs kritiske diskursanalyse har vi forsøgt at skabe indsigt og 
forståelse hos læseren for det begrebsunivers, der vil blive anvendt i analysen af det danske arbejde med 
udvikling og reproduktiv sundhed. Projektet har en kritisk vinkel, som skal skabe forståelse for, 
hvorledes social forandring bliver skabt i samspil mellem diskursiv praksis og social praksis. Dette 
betyder, at elementerne i vores analyse er forskellige, men ikke fuldstændig adskilte. 
Samtidig medfører denne tilgang, at analysen har en 'beskrivende' del, hvor dekonstruktion af diskurs 
som tekst er i fokus. Dette bruges i sammenhæng med analysen af den diskursive- og sociale praksis, 
hvor vi vil 'fortolke' på denne dekonstruktion i forhold til at belyse deres indbyrdes forhold. Her er det 
centralt at forstå den diskursive praksis som det medierende led mellem den tekstuelle og den 
sociokulturelle praksis, hvor de er indirekte forbundet via den diskursive praksis. 
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Policy processer 
I det følgende afsnit vil en (simpel) model for policyprocessen blive præsenteret for at opstille begreber 
og kategorier til analysen af initiering og formulering af den nye strategi. Vi har afskrevet os fra at 
belyse mere politologiske teorier vedrørende selve beslutningstagningen. Herunder hvorvidt vi 
eksempelvis anskuer den som værende rationel eller underlagt særlige trossystemer. Dette gøres med 
henvisning til projektets aktørforståelse, hvor vi anskuer aktør og struktur, for at være i et dialektisk 
forhold, som beskrevet i projektets kapitel om videnskabsteori. 
 
For at betegne noget som en policy indebærer det, at en formel beslutning er truffet, der giver formel 
godkendelse til en bestemt fremgangsmåde (Heywood 2007: 426). En simpel måde at anskue policy på 
er ved at se det som 'output' af politiske processer. Den politiske proces involverer en kæde af 
handlinger eller begivenheder, der begynder med fremkomsten af en idé, initiering af forslag, efterfulgt 
af formulering, implementering og endelig evaluering af policy. (Heywood 2007: 426). I vores tilfælde er 
der tale om policyen om rettighedstilgangen til udvikling, hvor strategien for dette vedtages som lov om 
internationalt udviklingssamarbejde (Folketinget 2012). 
Faser i policy-processen 
     Policy initiering     
     Policy formulering     
     Policy implementering     
     Policy evaluering 
I initieringsfasen sættes den politiske agenda både ved at definere bestemte problematikker som de 
centrale emner og ved at afgøre, hvordan disse emner skal adresseres (Heywood 2007:430). Initieringen 
kan finde sted både oppefra og nedefra, og det kan være svært at pege på præcis, hvor det første 'input' 
i en politisk proces finder sted. Det er dog sjældent, at politiske ledere er kilden til politisk innovation. I 
stedet tilkommer det oftere akademikere, forfattere og andre samfundskritikere at formulere 
kerneværdierne for en bestemt policy (ibid: 431). Andre gange stammer det første input fra strømninger 
i vælgerlandskabet, som politikerne forsøger at forfølge. Det kan også stamme fra interessegrupper, 
som har formået at blande sig i den politiske dagsordensfastsættelse. Hvis processen modtager for få 
inputs kan det medføre, at processen kommer til mangle tilstrækkelig med information til at formulere 
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en bæredygtigt policy. Hvis der derimod er for mange inputs, kan det politiske system blive overvældet 
og medføre handlingslammelse (ibid: 432). 
Når først emnet er defineret, begynder en uddybende proces, hvor en grad af genfortolkning finder 
sted i forhold til at formulere emnet, så det passer i det politiske systems kontekst (Heywood 2007: 
432-433). Ved at analysere de potentielle policy muligheder bliver konkrete målsætninger fundet. 
Processen er tidskrævende og bliver typisk drevet af embedsværket i forvaltningerne. Antallet af 
deltagere i den politiske proces bliver reduceret markant i dette stadie. Det har fået kritikere til at pege 
på et muligt demokratisk underskud i denne del af processen (ibid: 434). 
Efterfølgende følger implementeringen af policy, hvor beslutningerne skal føres ud i livet. 
Implementering bliver drevet af forvaltningerne, og her kan det ønskede output fra politikernes side 
adskille sig fra forvaltningernes håndtering af det. Eksempelvis kan ansatte i fagområderne, der er 
underlagt skiftende lovgivning, være ude af stand til, eller simpelthen ikke ønske, at føre den foreslåede 
politik (ibid: 434-435). 
Inden for dette projekts felt vil implementeringen typisk foregå i samarbejdslandene, hvorved det falder 
uden for vores analyseramme. Det vil derfor ikke blive behandlet selvstændigt i analysen. 
Afslutningsvis i den politiske proces bliver policyen evalueret, og man gennemgår i denne fase, 
hvorvidt processen har været effektiv i forhold til at omsætte inputs til de korrekte outputs i sidste ende 
(ibid: 435-437). Hvis det ikke er tilfældet, kan det være nødvendigt, at starte forfra i en af de foregående 
led i den politiske proces. 
Opsamling 
I projektet vil vi igennem den kritiske diskursanalyse belyse, hvorledes særlig initieringen og 
formuleringen til den nye tilgang udviklingspolitik fandt sted i Danmark. Fokus er på disse trin i policy-
processen, da den anlagte analysefremgangsmåde især fokuserer på den diskursive konstruktion af 
'problemet', samt for at holde os inden for fagdimensionerne af Socialvidenskab på Roskilde 
Universitet. 
Fokus i en klassisk policy-analyse er ikke så meget på indholdet, men nærmere på hvordan policyen har 
fået den konkrete udformning (Heywood 2007: 426). Således vil vores analyse være procesorienteret 
ved at fokusere på den diskursive konstruktion omkring valget af den anlagte strategi. Heywoods model 
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for policy processen skal således tilbyde analysen et begrebsapparat for de processer, der endte med 
rettighedstilgangen som udgangspunkt for Danmarks udviklingspolitik. 
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Metode 
Indledning 
I det følgende kapitel vil vi præsentere, hvordan vi undersøger den diskursive konstruktion af den 
danske tilgang til rettighedstilgangen - særligt i forhold til spørgsmålet om at nedbringe 
mødredødelighed. Vi anvender den kritiske diskursanalyse til at besvare de to første arbejdsspørgsmål, 
mens det sidste arbejdsspørgsmål bliver behandlet som en kvalitativ indholdsanalyse, hvor vi 
identificerer de centrale politiske outputs. 
Diskursanalyse kan både betegnes som en form for teori og fremgangsmåde, og kan operationaliseres 
på flere måder. Vi har valgt at tage udgangspunkt i Boolsens trin for trin model fra ”Kvalitative analyser – 
at finde årsager og sammenhænge”, som foreskriver en tilgang til Faircloughs kritiske diskursanalyse (2008: 
200-215): 
1. Formuler forskningsspørgsmål 
2. Udvælg tekster til analyse 
3. Transskriber tekst 
4. Foretag kritisk gennemlæsning 
5. Gennemfør kodning af empiri 
6. Gennemfør analyse ved at lede efter mønstre og variation 
7. Undersøg pålideligheden og gyldigheden 
8. Formuler analyse i sammenfattende hele 
Disse trin har inspireret både udformningen af dette kapitel, samt hjulpet til at strukturere det 
overordnede projekt og selve analysen. Derudover har ”Social Research Methods” (Bryman 2008) været et 
nyttigt værktøj i forbindelse med udarbejdelsen af projektets metode. Indledningsvis vil vi præsentere 
en afgrænsning af emnet, dernæst følger vores refleksioner vedrørende teori, analyse og empiri, før vi 
afslutningsvis i kapitlet belyser projektets pålidelighed og gyldighed, samt reflekterer over 
overførbarheden af vores analyseresultater. 
Afgrænsning 
Da vi i dette projekt har haft et ønske om at undersøge den rettighedsbaserede tilgang til 
udviklingsbistand, har vi haft flere interessante retninger at vælge imellem. Vi har tilgået undersøgelsen 
ud fra den kritiske diskursanalyse, i det vi fandt den mest anvendelig til at belyse vores interessefelt, 
hvorved en række emner fravælges, som hvordan tilgangen virker i praksis. Derudover har vi, dels af 
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praktiske grunde, der har umuliggjort udlandsophold, og dels for at holdes os inden for det 
socialvidenskabelige felt, valgt at fokusere på en dansk kontekst. Herved fravælges det at analysere de 
internationale forståelser af rettighedstilgangen, ligesom det fravælges at se på implementeringen af 
strategien i Danmarks partnerlande. Dette har givet os en række praktiske udfordringer, i det 
implementeringen af strategien jo netop foregår uden for Danmark, hvorfor vi har valgt at fokusere på 
generelle evalueringer af Regeringenss arbejde og de overordnede budgetter. Vi må derfor tage 
forbehold for vores konklusioner, der bliver på et generelt niveau, i det der naturligvis vil være store 
forskelle på, hvordan implementeringen foregår i de enkelte samarbejdslande. I udførelsen af 
diskursanalysen har vi udvalgt en række tekster at arbejde med. Disse tekster er valgt ud fra et 
relevanskriterie om at belyse de politiske prioriteringer. I den ideelle verden havde vi ikke været 
nødsaget til at fravælge tekster, men i et projekt med et maksimum antal af sider begrænser det os i 
forhold til hvor meget vi kan tage med, hvis vi også skal kunne gå i dybden med materialet. Vi har også 
afgrænset perioden for den diskursive praksis til at være lige omkring Christian Friis Bachs tiltrædelse. 
Dette valg er foretaget, i det vi finder det interessant, at der sker et skifte i tilgang til udvikling netop 
med hans tiltrædelse, og vi har derfor ønsket at analysere, hvorledes det diskursive skifte foregik. Vi 
kunne ved en mere omfangsrig analyse være gået mere i dybden med den diskursive praksis, der er 
gældende inden hans tiltrædelse, hvilket vi dog af tids- og pladshensyn har måttet fravælge. Derudover 
har vi også valgt ikke at kigge på effekten af RBA, i det vi mener, at sigtet med strategien ikke kan være 
slået igennem endnu, da styrket civilsamfund tager tid. Ligeledes ville dette emne have krævet specifikt 
landefokus, hvilket vi som nævnt har fravalgt. 
Refleksioner over teori 
I det følgende afsnit vil vi redegøre for valget af Faircloughs kritiske diskursanalyse samt forklare valget 
af Heywoods model for analyse af politik til praksis. 
Faircloughs diskursteori giver projektet et begrebsapparat, som harmonerer med projektets 
overordnede undersøgelsesformål i forhold til at belyse den diskursive konstruktion af feltet. Desuden 
harmonerer hans videnskabsteoretiske forståelse med den anlagte logik i projektet, hvor vi anser 
diskurser for ideologiske forankrede, samt at udvikling og transformation af magtrelationer skal forstås i 
deres sociale og historiske sammenhænge. Vi bygger altså vores analyse på Faircloughs kritiske 
diskursanalyse, fordi han netop fremhæver sprogets rolle som en kilde til magt (se fx Fairclough 1989). 
Her er hans betragtninger omkring diskurser vigtige pointer i forhold til projektets indre logik. Netop 
fordi de betragtes som ideologiske funktioner, der er i stand til at konstruere og sløre samfundsmæssig 
undertrykkelse, fx mellem klasser, mænd og kvinder. 
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Årsagen til vi har valgt at præsentere Heywoods model for en policy proces er, at den tilbyder et indblik 
i transformationen af politik til praksis. Samtidig tilbyder den analysen et begrebs- og kategoriapparat til 
at analysere den politiske proces i forbindelse med beslutningen om at anlægge en ny udviklingsstrategi. 
Således beskriver Heywood fire overordnede faser eller kategorier til undersøgelse, og Fairclough giver 
yderligere substans til disse kategorier ved at introducere et udvidet begrebsapparat til at analysere de 
enkelte faser. Her tænkes især på Faircloughs tekstuelle dimension. Formålet er således ikke at foretage 
en analyse af selve lovteksten, men derimod at fokusere på den omkringliggende proces. Fra en idé 
opstår, til den bliver formuleret, implementeret og til sidst evalueret. Dermed bruges Heywood til at 
give indirekte baggrundsviden om policy-processer. 
Valg af og bearbejdning af empiri 
Det følgende afsnit har til formål at klarlægge vores valg og bearbejdning af empiri samt vores 
refleksioner vedrørende empiriudvælgelse. Til at begynde med beskriver vi kildematerialet for vores 
diskursanalyse, samt kildematerialet anvendt i den tredje og afsluttende analysedel, som fokuserer på 
evalueringen af Regeringenss budgetstøtte, herunder især til Marie Stopes International, som vil blive 
yderligere præsenteret i analysekapitlet. 
Som empirisk grundlag for den første analysedel inddrager vi argumenterende tekster i form af 
udviklingsministrene Christian Friis-Bachs og Søren Pinds taler om de respektive regeringers 
udviklingspolitiske prioriteringer. Det gør vi for at skildre den udvikling, der har været i forhold til 
diskursen på udviklingsområdet både i forhold til introduktion af rettighedstilgangen samt seksuel og 
reproduktiv sundhed. Talerne vil blive yderligere præsenteret i indledningen til analyse kapitlet. Vi 
inddrager desuden en artikel fra Politiken af Friis Bach Ligestillingsminister Manu Sareen, til at 
analysere den politiske retorik. Vi har udvalgt talerne fra udenrigsministeriets hjemmeside, hvorved vi 
mener, at have sikret at deres indhold er officielt anerkendt. Avisartiklen kommer ligeledes fra 
udenrigsministeriets hjemmeside og er den eneste avisartikel, der er udvalgt til at være repræsenteret 
der, hvilket giver den officiel status, i det den omhandler præsentation af den nye strategi for 
offentligheden. Teksterne vil blive nærmere præsenteret i analysen af den politiske retorik, hvor vi også 
placerer teksterne i deres sociokulturelle kontekst. Vi erkender samtidig, at et mere udtømmende studie 
på området ville inkludere flere tekster på området end det har været muligt for os, for på denne måde 
skildre den diskursive kamp om udvikling og de konkurrerende diskurser. 
Som empirisk grundlag for anden analysedel inddrager vi regeringens overordnede udviklingsstrategi 
”Retten til et bedre liv”, samt den konkrete strategi anlagt i forhold til reproduktiv sundhed, ”The Promotion 
of Sexual and Reproductive Health and Rights”. I forhold til at arbejde med officielle dokumenter og tekster 
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produceret af staten er det vigtigt at reflektere over troværdighed og repræsentativitet (Bryman 2008: 
521). Officielle dokumenter kan ligesom andre tekster have en grad af forudindtagethed eller partiskhed 
(Bryman 2008: 521), og det er denne forudindtagethed, vi er interesseret i at analysere med den kritiske 
diskursanalyse. 
De to første analysedele foretages som diskursanalyse, som beskrevet i kapitlet om projektets teori. I 
den tredje analysedel udgøres det empiriske grundlag af en evaluering bestilt af Udenrigsministeriet, for 
at belyse hvorledes strategien implementeres i praksis. Vi vil argumentere for at Regeringenss 
evalueringer og rapporter, som vi benytter i denne del af analysen beror på en vis grad af 
repræsentativitet og pålidelighed, da de er underlagt offentlighedsloven. 
Denne del af analysen er som tidligere nævnt ikke diskursivt anlagt, men kan beskrives som en 
kvalitativ indholdsanalyse. Denne tilgang er kendetegnet ved at man identificerer særlige temaer eller 
emner, der har særlig betydning i forhold til at besvare den stillede problemformulering (Bryman 2008: 
528). Dette vil således blive gjort ud fra de begreber, der er præsenteret i afsnittet om politiske 
processer samt komponenterne i den rettighedsbaserede tilgang. 
Som det fremgår af ovenstående beskrivelse af vores empiriske grundlag for projektet, har vi valgt at 
arbejde med sekundær empiri. Dette valg har vi truffet, da projektets genstandsfelt i form af den 
diskursive konstruktion af arbejdet med reproduktiv sundhed, er offentlig tilgængelig ved bl.a. en række 
taler, kronikker og strategipapirer. Hermed har vi fravalgt at producere primær empiri i form af 
interviews, spørgeskemaer o.l. Vi har truffet denne beslutning, da vi mener, at den sekundære empiri vil 
være bedst egnet til at kaste lys på projektets problemstilling. Imidlertid vil vi ikke afvise, at forskellige 
interviewformer kunne give analytisk indsigt i mere konkrete praksisformer i arbejdet med at forbedre 
reproduktiv sundhed. Eksempelvis kunne man interviewe eller lave fokusgruppeinterviews med 
udvalgte ansatte, der sidder med den daglige arbejde med målet omkring at nedbringe 
mødredødeligheden. Perspektivet ville være interessant i forhold til at belyse de individuelle forståelser 
af arbejdet med reproduktiv sundhed, men ville præsentere et nyt analytisk fokus for projektet, som vi 
ikke ønsker at belyse på grund af det overordnede forskningsmål om at belyse de tiltag, der er taget fra 
politisk hold, samt belyse hvorledes sproget er med til definere og forme vores opfattelse af 
problemstillingen. 
Pålidelighed, gyldighed og overførbarhed af projektets metode og 
analyseresultater 
I det følgende afsnit vil diskutere projektets pålidelighed og gyldighed i forhold til projektets metode, 
samt diskutere overførbarheden af projektets konklusioner. 
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Diskursanalyse tilhører, som bekendt, den kvalitative forskningstradition og baserer sig på en 
videnskabsteoretisk position, der beskæftiger sig med italesættelser af den sociale virkelighed. Vi vil i 
forlængelse af dette argumentere for, at projektet ikke kan generere absolutte sandheder i forhold til 
vores genstandsfelt (Bryman 2008: 499f). Med det forstås, at der kan eksistere mere end én udlægning 
af den sociale virkelighed, og dermed er fuldstændig objektivitet ikke muligt. I nedenstående ønsker vi 
at skabe klarhed over de metodologiske overvejelser omkring tilblivelsen af dette projekt for at styrke 
den overordnede troværdighed af vores undersøgelser. 
Faircloughs begrebsapparat er kun blevet overført, hvor det var meningsfuldt, hvilket ifølge Boolsen er 
en relevant måde at strukturere kritisk diskursanalyse (Boolsen 2006:211). Således har vi undladt at 
benytte analyseredskaber, som er møntet på eksempelvis levende billeder. Vi har reflekteret over hans 
teori og begreber, for på denne måde at udvælge et begrebsapparat, der bidrager med relevant 
information i forhold til at belyse projektets datamateriale og problemstilling. Ligeledes har vi tilstræbt 
at reflektere kritisk over alle teoretiske slutninger i projektet. 
I analysen har vi samtidig tilstræbt at anvende citater i overensstemmelse med den originale 
sammenhæng, som de indgik i, for på denne måde at styrke den overordnede repræsentativitet i 
empirigrundlaget. Ikke desto mindre vil vi gerne nævne projektets empiriske udvælgelse, som en mulig 
akilleshæl for projektets pålidelighed. Dette hænger sammen med, at vi har valgt at snævre fokus ind til 
at centrere sig om en kort periode og nogle bestemte dokumenter og udgivelser omkring lanceringen af 
den nye danske udviklingsstrategi. Dette kunne være styrket i en mere omfangsrig undersøgelse af 
tilblivelsen af den danske udviklingspolitik. 
Pålideligheden (reliabilitet) i indeværende projekt er søgt højnet ved at belyse vores fremgangsmåde i dette 
kapitel, samt ved at anvende en teoriramme og en analysefremgangsmåde, som primært er udviklet af 
en anerkendt teoretiker. Fairclough er professor ved Lancaster University i England, og har været 
hyppigt anvendt i samfundsvidenskaberne over de sidste 25 år. Når det er sagt, så er det vigtigt at 
pointere, at der også eksisterer kritik af denne fremgangsmåde. Vi vil dog argumentere for, at den 
overordnede pålidelighed ved vores undersøgelse bliver styrket af at anvende anerkendt teori, der har 
været tilgængelig for akademisk kritik i en årrække. 
I forhold til overførbarhed af projektets konklusioner, så mener vi, at de overordnede 'beskrivelser' og 
delkonklusioner af den rettighedsbaserede tilgang til udvikling kan overføres i en vis udstrækning til 
studier med lignende undersøgelsesformål. Til gengæld er det yderst vigtigt at pointere, at resultater af 
kvalitative studier ofte er yderst kontekstafhængige, og at forholdet mellem sprog og social verden kan 
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adskille sig markant på områder som ellers overfladisk kan ligne hinanden. For den diskursive og sociale 
praksis i forhold til rettighedsbaseret udvikling kan have vidt forskellige implikationer på forskellige 
udviklingsområder. Et eksempel kunne være regeringens engagement i grøn omstilling (green growth), 
som er en central del i Retten til et bedre liv, som muligvis er underlagt samme ideologi som arbejdet med 
reproduktiv sundhed, men kan have en ganske anderledes modus operandi. 
Derfor skal man være varsom med at benytte projekts resultater i en anden sammenhæng end de er 
intenderet. Det vil kræve både kritisk refleksion og en videnskabsteoretisk forståelse, som ligger i 
forlængelse af de diskursive og kritiske traditioner inden for samfundsvidenskaben. Derfor kan 
projektets overordnede konklusion heller ikke direkte overføres til andre genstandsfelter uden kritisk 
refleksion over vores forskningsposition. 
Den rettighedsbaserede tilgang til udviklingsarbejde  
Indledning 
I det følgende kapitel vil vi præsentere et historisk indblik i fremkomsten af rettigheder i et 
udviklingsperspektiv. Dette gøres ved et narrativt litteraturreview af Gready & Ensor (2005), Hamm 
(2001), Fukuda-Parr (2007), Marks (2003), Nyamu-Musembi & Cornwall (2004), Ulvin (2007). Disse er 
fundet på baggrund af en kædesøgning, og er tekster, der skal underbygge vores forskningsfelt ved at 
bidrage til at specificere særlige kendetegn ved en rettighedsdiskurs samt give læseren indblik i 
udviklingen før den tidsmæssige afgræsning af dette projekt. 
Rettighedstankens rødder 
Ideerne om rettigheder har en lang tradition i vestlig idéhistorie og kan spores tilbage til antikkens 
Grækenland, hvor også grundstenene til demokratitanken udsprang. Inden for en nyere tidsramme har 
der været to rettighedsbølger. Den første bølge kom i oplysningstiden i det 18. århundrede, hvor man 
efter revolutioner i USA og Frankrig fik nedskrevet erklæringer, der blandt andet handlede om den 
almindelige borgers rettigheder (Gready & Ensor 2005: 2). Erklæringerne i denne første bølge byggede 
på idéer om naturlove og universelle rettigheder, men havde begrænset udbredelse og inkluderede lang 
fra alle befolkningsgrupper. 
Den anden rettighedsbølge begyndte i efterkrigstiden med FN’s Verdenserklæring om 
Menneskerettigheder i 1948. Her blev det fastslået, at alle mennesker bærer universelle rettigheder, som 
skal beskytte det enkelte individ mod overgreb fra stater. Rettighederne kan deles op i 1. generation, 
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som er de civile og politiske rettigheder, som ytringsfrihed og valgret og i 2. generation, som er de 
økonomiske, kulturelle og sociale rettigheder. 
Rettigheder og udvikling i FN 
FN’s generalforsamling vedtager i 1986, efter pres fra udviklingslandene, at udvikling er en 
menneskerettighed. Dette bliver igen slået fast ved Verdenskonferencen om menneskerettigheder i 
Wien i 1993 (Nyamu-Musembi & Cornwall 2004: 9). Ved denne konference bliver det vedtaget, at 
menneskerettigheder er udelelige og skal behandles med samme vægt, hvilket dog aldrig er blevet 
implementeret i praksis. Efter konferencen får sociale og økonomiske rettigheder øget prioritet i FN’s 
arbejde, men der går langsommere med implementeringen af udvikling som rettighed, da det diskuteres, 
hvem der skal være ansvarlig for at levere udvikling (Hamm 2001: 1008-1009). Op gennem 1990’erne, 
og særligt efter FN’s konference i Beijing i 1995 bliver udvikling, kvinders rettigheder og sociale og 
økonomiske rettigheder knyttet sammen, således at det af FN bliver fremhævet som sammenhængende 
problemstillinger. Fra USA og en række vestlige lande er der dog fortsat modstand mod at sociale og 
økonomiske rettigheder og udvikling bliver til juridisk bindende rettigheder (Ibid.). 
Fra 1990’erne er der altså i FN en klar sammenhæng mellem menneskerettigheder og udvikling, og 
dette afspejler sig i organisationens arbejde fremover. FN fungerer i denne periode dagsordensættende 
inden for udviklingspolitikken, der i denne periode bliver konstant udvidet gennem talrige konferencer 
(Friis Bach 2008). 
Fra 1997 begynder FN at mainstreame deres arbejde med menneskerettigheder mod en egentlig 
rettighedsbaseret tilgang til udvikling. En særlig gruppe, UN Development Group, arbejder for, at alle 
FN’s organisationer fra 2003 både inkorporerer rettigheder i deres interne papirer, men også aktivt 
advokerer for rettigheder som ikke-diskrimination, deltagelse og ansvarlighed inden for deres 
mandatområder. Desuden arbejder de for at støtte stater til at få bedre kapacitet til at i mødekomme 
forpligtigelser og til at støtte civilsamfundet i mobilisering for at kunne stille krav (UNDG 2003). 
  
Udviklingspolitik frem mod en rettighedsbaseret tilgang til udvikling 
Indtil 1990‘erne var rettighedsarbejde og udviklingshjælp to usammenhængende størrelser, men efter 
murens fald ændredes mange ting inden for udvikling. Det havde tidligere været besluttet, at bistand 
ikke måtte være et middel til politisk eller økonomisk indblanding i modtagerlandet. Dette galt dog 
primært i forhold til den multilaterale bistand, i det den bilaterale bistand under den kolde krig blev 
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benyttet i magtspillet mellem blokkene (Hamm 2001: 1012). Der var et markant kursskifte på vej både 
internationalt og i dansk udviklingspolitik efter murens fald, og arbejdet med udvikling og rettigheder 
begyndte at smelte sammen igennem 1990’erne.  
Dansk udviklingspolitik var til at begynde med i 1960’erne baseret på udveksling af viden og teknisk 
samarbejde (UM 2012).  Herefter kommer der i Danmark en periode med fokus på økonomisk 
udvikling og fattigdomsbekæmpelse gennem store projekter samt statslån. I slutningen af 1980’erne 
drejede udviklingspolitikken økonomisk væk fra programmer, der kunne imødegå basale behov, som 
sundhed og ernæring og opbygning af infrastruktur mod direkte budgetstøtte til enkelte lande, samt 
sektorstøtte til udvalgte områder. Internationalt kom der i 1980’erne fokus på 
strukturtilpasningsprogrammer og konditionalitet, der koblede bistand til krav om økonomiske og 
politiske reformer i modtagerlandene. Årsagerne til den manglende udvikling blev koblet til 
udviklingslandenes manglende tilpasning af interne strukturer, og der blev stillet øgede krav til 
udviklingslandene - herunder mere markedsøkonomi (Friis Bach 2008:20-22). Dette kom også til at 
gælde i Danmark, hvor der dog ikke var fuld opbakning til den primært amerikansk dikterede politik, og 
man arbejdede sammen med de øvrige nordiske lande imod konditionalitet (Ibid: 298). Også fra FN’s 
side blev der stillet flere og flere krav til god regeringsførelse, og værdier som demokrati og 
menneskerettigheder kom i fokus. 
I 1990‘erne begynder større vestlige NGO’er at arbejde med rettigheder på områderne inden for 
økonomisk og social ulighed. Menneskerettighedsgrupper kom først senere ind, eksemplificeret ved 
Amnesty International, der begyndte at arbejde med en rettighedsbaseret tilgang til udvikling i 2001 
(Nyamu-Musembi & Cornwall 2004: 9). 
I slutningen af 1990’erne ændredes synet på statens rolle sig, og det fremførtes fra Verdensbanken, at 
det var nødvendigt for udviklingslandene at have en effektiv stat, der kunne løse problemerne, bl.a. 
med den kæmpe store gæld, som mange udviklingslande havde. I Danmark kom i 1994 Strategi 2000, 
der ændrede udviklingsarbejdet. Modtagerlandende skulle være “partnere”, der havde indflydelse, 
ansvar og ejerskab, og der skulle oprettes sektorprogrammer, hvor Danmark støttede udvalgte sektorer, 
fx sundhedssektoren, og modtagerlandet integrerede bistanden i deres institutioner og systemer. 
Danmark stillede som modydelse krav om bl.a. fattigdomsorientering, menneskerettigheder, fokus på 
kvinder og god regeringsførelse (Friis Bach 2008: 407). Ifølge Uvin, skete dette skifte mod øget fokus 
på, at modtagerlandende skulle udvise god regeringsførelse og øget indførelse af demokrati, fordi 
manglende regeringsansvarlighed blev set som hovedårsag til udviklingsbistandens manglende succes 
(Uvin 2007: 597). I første omgang førte denne udvikling til, at rettigheder blev indbygget i de 
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eksisterende programmer. Det blev dog gradvist udbygget til en egentlig rettighedsbaseret tilgang til 
udvikling. 
Hvad er den rettighedsbaserede tilgang til udvikling? 
Som det fremgår af ovenstående, er FN en drivkraft bag udviklingen mod integrationen af rettigheder i 
udviklingspolitik, og der blev i 2003 udarbejdet en fælles guide, “The Human Rights Based Approach to 
Development Cooperation - Towards a Common Understanding Among UN Agencies” (UNDG 2003), hvor de 
forskellige FN-organisationer fik overordnede linjer at arbejde ud fra. Vi tager i dette projekt 
udgangspunkt i deres definition af, hvad en rettighedstilgang til udvikling er: 
Tilgangen er baseret på den universelle deklaration om menneskerettigheder, og Wien Deklarationen, 
der erklærer, at demokrati, udvikling og respekt for menneskerettigheder er forbundne. Det erklæres, at 
rettighederne er udelelige og ligeværdige, således at politiske rettigheder ikke har forrang for sociale og 
kulturelle rettigheder, og at alle mennesker er omfattet af rettighederne, idet de er universelle. Samtidig 
kan et menneske ikke frivilligt opgive rettighederne, og andre kan ikke tage dem fra én. Rettighederne 
er gensidigt afhængige og forbundne, således at man for at realisere en rettighed, ofte er afhængig af 
realisering af andre rettigheder.  
Det særlige ved menneskerettighederne er, at de er juridisk bindende, således at stater, der har 
underskrevet deklarationen om menneskerettigheder, er forpligtede til at implementere rettighederne i 
den nationale lovgivning. Dog findes der ikke internationale sanktionsmuligheder, hvis en stat ikke 
opfylder rettighederne. (UNDG 2003). I tilgangen beskrives duty-bearers og right-holders. Stater er 
duty-bearers, dvs. at det er staters ansvar at levere menneskerettighederne og leve op til krav om god 
regeringsførelse med demokrati, ansvarlighed og transparens. Right-holders er civilsamfundet, der 
besidder viden om de problemer, der forhindrer realisering af rettighederne (UNDG 2003). 
Programmerne skal have dobbelt fokus. Både på at duty-bearers skal støttes i kapacitet til at kunne 
levere, og på at right-holders skal blive i stand til at kræve rettighederne.  
Det centrale elementer ved tilgangen er i følge FN: 
“1. People are recognized as key actors in their own development, rather than passive recipients of 
commodities and services. 
2. Participation is both a means and a goal. 
3. Strategies are empowering, not disempowering. 
4. Both outcomes and processes are monitored and evaluated. 
5. Analysis includes all stakeholders. 
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6. Programmes focus on marginalized, disadvantaged, and excluded groups. 
7. The development process is locally owned. 
8. Programmes aim to reduce disparity. 
9. Both top-down and bottom-up approaches are used in synergy. 
10. Situation analysis is used to identity immediate, underlying, and basic causes of development 
problems. 
11. Measurable goals and targets are important in programming. 
12. Strategic partnerships are developed and sustained” 
(UNDG 2003) 
FN beskriver, at rettighedstilgangen er grundlaget for alt arbejde for organisationerne, og at tilgangen 
skal være en guide for alle faser af programmer, som organisationerne arbejder med, og altså ikke bare 
en overordnet målsætning. I dette ligger, at rettighedstilgangen både beskriver hvilke værdier, der skal 
arbejdes efter og samtidig stiller krav til måden, hvorpå organisationerne skal arbejde og vurderes 
(UNDG 2003).  
Når organisationerne arbejder, skal de identificere right-holders og duty-bearers, de rettigheder og 
forpligtelser, som korresponderer med disse, samt de underliggende strukturelle årsager til, at 
rettigheden ikke har været realiseret tidligere (UNDG 2003).  
Organisationerne skal ligeledes analysere og styrke kapaciteten hos duty-bearers og right-holders i 
forhold til, hvad der mangler for, at de kan henholdsvis kræve deres ret eller opfylde deres forpligtelser. 
Når et program skal evalueres, skal organisationerne ikke blot se på eksterne aktører, men også på 
organisationen selv, og om alle aktører har levet op til principperne i menneskerettighedsorganerne 
(UNDG 2003). 
Fremkomsten af rettighedsbaserede tilgange 
Fukada-Parr beskriver, at RBA vokser frem i det der internationalt kommer fokus på global fattigdom 
og et syn på fattigdom, der handler om, at et liv i fattigdom er en krænkelse af menneskelig frihed og 
værdighed, men også et spørgsmål om global uretfærdighed (Fukada-Parr 2007). På denne måde bliver 
RBA et spørgsmål om distribution af magt og velstand både i og mellem lande. RBA handler om at 
kunne stille duty-bearers til regnskab, og kunne kræve handling mod uretfærdighed. Det er således en 
støtte til demokratisering, til fremme for civilsamfund og ansvarlighed af regeringer. Fukada-Parr 
beskriver ligeledes, at RBA er et opgør med globaliseringstendenser, som øget liberalisering, 
markedsgørelse og sociale reformer, samt at RBA vokser frem som en modstand mod 
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strukturtilpasningsprogrammerne, der blev anset som fattigdomsskabende. Fukuda-Parr identificerer de 
elementer, som også nævnes i det ovenstående, men tilføjer desuden, at donorens rolle også bliver som 
duty-bearers med krav om ansvarlighed, idet rettighedstilgangen ændrer bistand fra at blive givet på 
grundlag af velgørenhed til at blive givet på grundlag af ansvarlighed. Et eksempel er at sundhed er en 
ret, som de der kan har ansvar for at tilvejebringe (Fukada-Parr 2007). 
Ifølge Uvin handler det at sikre menneskerettigheder primært om forholdet mellem staten og 
medborgerne, og ikke om det arbejde organisationer udfører, når de sikrer medborgere mad eller 
sundhed. Ifølge Uvin, er det at arbejde for mad eller sundhed ikke nok, RBA handler mere om den 
sociale sikkerhed, hvordan samfundet er struktureret, og hvordan disse strukturer sikrer de svageste i 
samfundet (Uvin 2007: 600). Han er bekymret for, at RBA bliver en retorik, som skjuler, at 
udviklingspolitik ikke udfordrer de rige landes rolle i globale problemstillinger, men skal være foreneligt 
med en ”fortsættelse af status quo i magtcentrene” (Uvin 2007: 601). Et andet aspekt for Uvin er om 
RBA kommer til at give udviklingsarbejdere en anden basis for deres arbejde. Han argumenterer for, at 
udviklingsarbejde gennem de sidste 30 år har handlet om at adressere de mest marginaliserede og 
fattigste, at respektere og inkludere modtagere af udvikling i processerne samt at skabe muligheder for 
deltagelse blandt marginaliserede grupper. Alt det der ved RBA italesættes som værdier knyttet til 
særligt denne tilgang. Der hvor tilgangen kan betyde en anden basis for udviklingsarbejde, er ifølge 
Uvin, hvis den knyttes til det politiske niveau, således at de marginaliserede grupper får mere magt, at 
undertrykkelse og eksklusion udfordres, og magtbalancer ændres. Hvis der skabes internationale 
koalitioner, der kan mobilisere udskammelse, og normativt pres gennem mobilisering af græsrødder og 
befolkningspres for visse rettigheder. Om dette kommer til at ske, eller hvordan det skal ske i praksis er 
fortsat uvist (Uvin 2007: 604). 
I følge Marks, der er professor I Public Health ved Harvard University og leder af François-Xavier 
Bagnoud Center for Health and Human Rights, baserer RBA sig på elementer som lighed, 
accountability, deltagelse, empowerment og non-diskrimination af udsatte grupper (Marks 2003: 6). 
Marks beskriver, at flere af begreberne, der integreres i tilgangen, er begreber, der allerede er tillagt 
værdi i udviklingsteori, som ansvarlighed og transparens i forhold til god regeringsførelse. Han 
analyserer sammenhængen mellem udvikling og rettigheder, og finder frem til ikke mindre end syv 
tilgange der alle kobler de to begreber. Således er en rettighedstilgang ikke én stringent tilgang, men en 
række forskellige tilgange der knytter sig til hvordan de implementeres og udformes.  
Det nye er, at der kommer fokus på de forpligtelser, regeringer får som konsekvens af juridisk bindende 
menneskerettigheder, der kommer fra international lov og procedurer. Gennem den legale ramme 
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beskrives principper for passende udviklingsbistand, samt måden den skal udføres, for de prioriteter 
den skal adressere og for de forpligtigelser, som både donorer og modtagende regeringer har, samt for 
måden hvorpå bistanden skal evalueres (Marks 2003: 5-6). 
Kritik af den rettighedsbaserede tilgang 
Den rettighedsbaserede tilgang til udviklingsbistand er en omdiskuteret størrelse, der ifølge Hamm har 
et klart mål, som fremgår af definitionen ovenfor. Dette mål er der mere eller mindre er enighed om, 
hvorimod synet på hvordan man skal opnå målene varierer, ligesom hovedfokus varierer. Fukada-Parr 
beskriver problemer med rettighedstilgangen i forhold til en anden værdi i udviklingsarbejdet, nemlig 
partnerskab. I en international kontekst er rettigheder blevet brugt til at udskamme udviklingslandes 
regeringer, og disse har derfor foretrukket at holde rettigheder ude af diskussioner med donorer. Nu 
bruges de til at stille krav til regeringer om ansvarlighed og er en måde at udfordre autoritære strukturer. 
På denne måde udfordres tankerne om partnerskaber (Fukada-Parr 2007). 
Mary Robinson, FN’s højkommisær for menneskerettigheder, opsummerer kritikken af RBA således:  
“It is too political and adversarial; unrealistic, expecting reform to be effective over-night, ignoring the underlying 
weaknesses of state capacity and social structures that are the reasons for major human rights concerns; abstract, 
appealing to high principle but not concerned with policy choices where trade-offs are required; ignore time and 
sequence, and do not take into account the realities of development process which takes a long time, and which 
sometimes need to regress in order to progress, and too legalistic, relying on law that does not work in the context 
of weak institutional frameworks.” (Robinson 2005 i Fukada-Parr 2007) 
I det sidste kritikpunkt ligger, at ret og jura i udviklingslande ikke altid lever op til idealerne i tilgangen, 
Hvis stater ikke er villige eller har evnerne til at beskytte borgernes rettigheder, fungerer de legale 
instrumenter, der giver tilgangen sin unikke og effektive effekt, måske ikke optimalt (Fukada-Parr 
2007). 
International strategi for bekæmpelse af mødredødelighed 
Maternel sundhed er et prioritetsområde for en række af verdens førende sundheds og 
udviklingsagenturer. UNFPA, UNICEF, Verdensbanken og WHO har i 1999 udarbejdet en fælles 
strategi for at forhindre de mange unødvendige dødsfald og opfylde FN’s udviklingsmål om forbedret 
maternel sundhed (Unicef 2015). 
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Formålet med strategien var at reducere det store antal kvinder, der dør som følge af graviditet, fødsel 
og barsel, heraf størstedelen unødvendigt på grund af manglende adgang til tilstrækkelig faglig og 
kompetent behandling. Kvinderne dør på grund af en række faktorer, som har velkendte 
behandlingsformer (ibid.). Årsagerne er blevet kortlagt af WHO på baggrund af systematiske analyser 
udgivet i det internationalt anerkendte medicinske tidsskrift The Lancet i 2014: 
 Alvorlig blødning (primært efter fødsel) 
 Infektioner (primært debuterende efter fødsel) 
 Højt blodtryk under graviditet 
 Fødselskomplikationer, særligt obstrueret fødsel 
 Usikre aborter 
 [1](WHO 2014) 
 
Organisationerne arbejder ud fra tre områder, der bygger på de fire organisationers samlede erfaringer 
og forskning: 
 Menneskerettigheder, der skal give sikkert moderskab ved at styrke kvinder, idet kvinders lave 
sociale status i mange lande er en underliggende faktor, der påvirker mødredødeligheden negativt 
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gennem bl.a. ved underernæring, begrænset adgang til uddannelse og økonomiske ressourcer samt 
begrænset mulighed for at træffe beslutninger vedrørende reproduktion. 
 Forbedringer af adgangen til og kvaliteten af maternelle sundhedsydelser, herunder skal alle 
fødsler assisteres af personale med jordemoderlignende kvalifikationer og essentiel pleje med 
henvisningsmuligheder ved obstetriske komplikationer. Det anslås, at cirka 15% af alle gravide 
oplever livstruende komplikationer, der kræver professionel akut pleje (Unicef 2015). WHO 
beskriver således, at der globalt i 2014 døde 289.000 kvinder under graviditet og fødsel, og at 
flertallet af dødsfaldene kunne have været undgået ved adgang til uddannet personale og akut pleje 
(WHO 2014). 
 Kvinder skal have adgang til frivillig familieplanlægning, information og services, idet så 
mange som op til halvdelen af alle graviditeter er uønskede, og kort tid mellem fødsler og mange 
graviditeter øger risikoen for maternel mortalitet (Unicef 2015). 
2015-målene 
Da FN enstemmigt vedtog 2015-målene (Millennium Development Goals), skulle man have nogle 
målbare mål med indikatorer, hvorved processen kunne evalueres og indsatserne fokuseres. Indsatsen 
for maternel sundhed blev til MDG5, hvor man definerede to mål og en række indikatorer: 
 ”Target 5.A. Reduce by three quarters, between 1990 and 2015, the maternal mortality ratio 
· Indicator 5.1 - Maternal mortality ratio 
· Indicator 5.2 - Proportion of deliveries attended by skilled health personnel 
 Target 5.B. Achieve, by 2015, universal access to reproductive health 
·         Indicator 5.3 Contraceptive prevalence rate 
·         Indicator 5.4 Adolescent birth rate 
·         Indicator 5.5 Antenatal care coverage 
·         Indicator 5.6 Unmet need for family planning   (WHO 2015) 
 
Således er maternel sundhed et mål, der skal opfyldes ved at satse på opfyldelse af både universel 
adgang til reproduktive sundhedsydelser herunder adgang til prævention og abort, samt nedsat maternel 
mortalitet, herunder adgang til fødsler assisteret af uddannet personale. 
32 
 
De to ting hænger dog uløseligt sammen, idet adgang til prævention giver større afstand mellem 
graviditeter, færre teenagegraviditeter og færre fødsler pr. kvinde, hvilket nedsætter risikoen for 
maternel mortalitet gennem at nedsætte risikoen for blødning og fødselskomplikationer. 
Er kvinden allerede gravid, er det dog ifølge WHO uddannet personale, der gør den største forskel. 
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Analyse 
Diskursanalyse af politisk argumentation handler ifølge Fairclough om at se den politiske tale, som 
baseret på argumentationer for eller i mod handlinger eller forslag, og man bør derfor fokusere på 
argumentationen for eller i mod, når man analyserer politisk praksis (Fairclough 2012: 1). Formålet med 
politisk argumentation er at få folk til at se et problem på en given måde, eller acceptere et narrativ om 
en problematik fx finanskrisen. Derfor er det hovedfokus for politisk argumentation at overbevise om, 
at et problem skal anskues på én bestemt måde, en diskursiv praksis, fordi det lægger op til løsninger og 
handlinger, som favoriseres af en politisk anskuelse frem for en anden. 
I vores analyse af den politiske retorik, ved præsentationen af strategien for regeringens 
udviklingspolitik, kan vi bruge Faircloughs kritiske diskursanalyse til at se, hvorledes retorikken om 
hvilket fokus udviklingspolitik bør have, fører til implementeringen og valget af den rettighedsbaserede 
tilgang. Vi kan ligeledes analysere, hvorledes prioriteringerne inden for reproduktiv sundhed italesættes. 
Kritisk diskursanalyse handler bl.a. om at identificere de narrativer om et problem, i vores tilfælde 
reproduktiv sundhed og udviklingspolitik, der påvirker hvilke strategier eller politikker, der vinder, og 
danner basis for beslutninger om, hvad der er de rigtige handlinger. Dette handler om at identificere, 
hvad der italesættes som hovedårsager både til et problem, og hvad der er af mulige løsninger. 
Ligeledes giver kritisk diskursanalyse et perspektiv, der fokuserer på opretholdelsen af politisk magt 
gennem diskurser, i det en diskurs er knyttet til politiske aktører og organisationer, der er involverede i 
den politisk proces og handlinger. Det politiske kapløb handler således om at vinde tilslutning til én 
politisk udlægning af et problem frem for et andet, i det tilslutning til én tolkning af narrativet om 
årsager, giver mulighed for tilslutning til tolkninger af mulige løsninger og handlinger frem for andre, og 
derved politisk indflydelse (Fairclough 2012). 
Den politiske retorik 
I det diskurser tidligere i projektet er defineret som forsøg på at definere virkeligheden, er det 
interessant at se, hvilke udviklingspolitiske diskurser der er til stede i den politiske retorik op til 
vedtagelsen af regeringens nye strategi; Retten til et bedre liv. Analysen vil besvare arbejdsspørgsmålet:  
Hvorledes fremstiller Udviklingsministeren diskursivt den rettighedsbaserede tilgang til udvikling, og hvorledes påvirker 
det retorikken om reproduktiv sundhed? 
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Afsnittet vil være inddelt i tre niveauer, som følge af Faircloughs tre dimensioner; social praksis, 
diskursiv praksis og en tekstuel dimension. Vi starter analysen af den politiske retorik med at sitúere 
den sociale praksis for at vise,  hvilken tid og hvilket samfund teksten er skrevet ind i, og hvilke emner, 
der er til diskussion i den tid. For at belyse hvilke rammer teksten er blevet til under, vil vi herefter 
beskrive den diskursive praksis, herunder hvem modtageren er. Endelig vil vi analysere den tekstuelle 
dimension, for at undersøge hvilke sproglige virkemidler teksten bygger på, og hvorledes budskabet 
formidles i teksten. 
Vi vil i dette afsnit analysere tre tekster. Taler af udviklingsministrene Søren Pind og Christian Friis 
Bach, hvor de præsenterer deres respektive regeringers strategier for udviklingsarbejde, samt en artikel 
fra Politiken af Friis Bach og ligestillingsminister Manu Sareen om regeringens prioriteter for 
reproduktiv sundhed, samt Danidas årsberetning fra 2010. 
Social praksis 
Konteksten for teksterne er, at det er en udviklingspolitisk brydningstid, hvor der internationalt er 
opbrud i forhold til, hvordan man tænker udviklingspolitisk, som beskrevet i afsnittet om 
rettighedstilgangen. I Danmark sker der det, at Christian Friis (R) kommer til som minister d 3/10 
2011, efter Søren Pind (V), og der er mellem disse to ministre en ideologisk forskel, der kommer til 
udtryk i deres taler, og i de ting de lægger vægt på ved udviklingsarbejde. Søren Pind iværksætter i sin 
tid som minister en række initiativer, der skal se på, hvad der virker i udviklingsbistand (Pind 2011), og 
dette resulterer i et policy brief fra DIIS, der problematiserer den nuværende praksis (DIIS 2010). 
Ifølge Uvin er der i 2007 internationalt også diskussion om, hvad der virker i forhold til 
udviklingsarbejde, og der arbejdes for at ændre strategi væk fra strukturtilpasningsprogrammer til 
direkte budgetstøtte med fokus på god regeringsførelse og rettigheder (Uvin 2007). I FN 
organisationerne, i en række donorlande og hos flere store NGO’er er rettighedstilgangen den 
foretrukne. Da Christian Friis Bach tiltræder som minister, er der derved åbnet op for at diskutere 
omstrukturering af bistanden, og samtidig var der internationalt opmærksomhed på en 
rettighedsbaseret tilgang til udvikling. 
Diskursiv praksis 
Ifølge Fairclough er der ofte forskellige diskurser på samme område, der konkurrerer om at blive 
hegemoniske. I dette afsnit ser vi, hvordan de to ministre taler i to forskellige diskurser, der dog har 
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visse ligheder på nogle områder. Det er i dette tilfælde valget af ny regering, der sætter rammerne for 
ministeren og afgør, at Friis Bach eftertræder Pind. 
Friis Bach som minister kommer med stor faglig indsigt i udviklingsområdet, i det han har været ansat i 
både Mellemfolkeligt Samvirke (formand), Amnesty International, U-landsimporten, og WWF 
Verdensnaturfonden, ved DR/Orientering, og har været konsulent for Verdensbanken, 
Udenrigsministeriet, EU samt UNDP (friisbach.dk), hvilket må formodes at give ham stor faglig 
gennemslagskraft i både ministeriet og regeringen. Flere af disse organisationer arbejder med 
civilsamfund og menneskerettigheder, der ses som omdrejningspunkt i den nye strategi. Dette kan gøre, 
at Friis Bach kan påvirke den politiske diskurs både i ministeriet og regeringen. Han har længe været 
fortaler for en rettighedstilgang til udvikling, hvilket ses af hans artikler på hans hjemmeside. Vi har i 
afsnittet om RBA beskrevet, at Marks mener, at tilgangen kan tolkes i flere retninger, og tilpasses den 
lokale diskurs. Herved  mener vi, at kunne sige, at Friis Bach har stor mulighed for at definere en 
rettighedsbaseret tilgang til udvikling, der diskursivt støtter sig op ad hans forståelser. 
Vores hovedfokus i denne del af analysen vil være på en tale af Christian Friis Bach, lige efter han blev 
minister, hvor han fremlægger regeringens strategi for udviklingsarbejdet. Herved kan vi belyse, 
hvorledes han identificerer de udviklingspolitiske problemstillinger, og hvordan han identificerer 
løsninger til de opstillede problematikker, for herved at forstå den udviklingspolitiske diskurs, der 
lægges op til. Vi har valgt at inddrage en tale, holdt af Søren Pind, i Stockholm d 3/3 2010 om dansk-
svensk udviklingspolitik, hvor han udlægger VK-regeringens udviklingspolitiske prioriteringer samt 
Danidas årsberetning 2010, til at belyse, hvilke diskurser, der konkurrerer på den udviklingspolitiske 
arena, og hvordan de to adskiller sig. Med dette tilvalg håber vi at kunne undersøge, hvad det er Friis 
Bach distancerer sig fra, i det Fairclough beskriver, at politisk argumentation handler om at koble 
problemer og løsninger på en måde, hvorved sammenhængen fremstår selvindlysende. Det kan derfor 
være svært at se, at en politisk strategi ikke er et indlysende valg. 
Vi har ligeledes valgt at inddrage en artikel i Politiken d 2/3 2012 af Udviklings- og Ligestillingsminstre 
Friis Bach og Sareen. For at kunne analysere regeringens prioriteringer indenfor området reproduktiv 
og seksuel sundhed, for derved at belyse regeringens diskursforankring. 
Begge taler er fundet på udenrigsministeriets hjemmeside, og er valgt ud fra kriteriet, at de ligger tæt på 
hinanden i tid, og at de overordnede linjer, som ministrene vil tegne for udviklingspolitikken, udlægges i 
begge taler. 
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Friis Bachs tale holdes i Styrelsen for Internationalt Udviklingssamarbejde den 8. december 2011, hvor 
han præsenterede regeringens udviklingspolitiske prioriteter. Styrelsen består af medlemmer, der er 
udpeget af udviklingsministeren, og fungerer rådgivende for udviklingsministeren i forhold til 
udviklingsministeriets opgaver (Folketinget 1989). Ved talens afholdelse fremgår det i teksten, at 
udviklingsordførerne fra en række partier også er til stede. Talen har således anvisende karakter, for 
hvorledes ministeren ønsker, at udviklingsministeriets arbejde skal opfattes. 
Artiklen i Politiken, Invester i ligestilling, er ligeledes fundet på udenrigsministeriets hjemmeside under 
taler af ministeren, og har således karakter af en tekst om udviklingsministerens syn på reproduktiv og 
seksuel sundhed. Den er skrevet som et debatindlæg, og har derved en målgruppe i form af Politiken 
læsere, der gennem artiklen informeres om regeringens arbejde, overbevisninger og hensigter. 
Det tekstuelle niveau 
Rettighedstilgangen 
Friis Bach præsenterer med talen rettighedstilgangen som basis for regeringens arbejde med udvikling. 
Han argumenterer i denne tale for de værdier og strategier, som udviklingsarbejdet skal bygge på. 
”For det første vil vi styrke indsatsen for rettigheder, god regeringsførelse og demokrati. Menneskerettighederne og 
stræben efter rettigheder er en magtfuld forandringsfaktor, der giver os muligheder, som vi bliver nødt til at gribe. 
Regeringen vil derfor fortsætte den omfattende støtte til god regeringsførelse og menneskerettigheder i Danmarks 
partnerlande” (Friis Bach 2011: 129-132) 
I ovenstående citat benytter han menneskerettighederne som nodalpunkt. Han italesætter rettighederne 
som forandringsskabende og skaber derigennem en ækvivalenskæde mellem rettigheder og forandring. 
Herved giver rettighedsfokusset også regeringens udviklingspolitik et forandringsskabende potentiale. 
At rettigheder er forandringsskabende, bliver argumentet for regeringens arbejde: ”Menneskerettighederne 
og stræben efter rettigheder er en magtfuld forandringsfaktor, der giver os muligheder, som vi bliver nødt til at gribe.” 
(ibid: 130-131). 
Friis Bach trækker intertekstuelt på den universelle deklaration om menneskerettigheder fra FN, som er 
juridisk gældende og giver derved regeringens agenda legitimitet. 
”De grundlæggende menneskerettigheder hører til blandt de mest magtfulde ideer, menneskeheden har skabt. De 
er grundlaget for vores globale sameksistens. Og de har været med til at forandre verden igen og igen, fra den 
franske revolution for mere end 200 år siden til det Arabiske Forår i år. Det er den forandringskraft, som vi 
skal støtte.” (Friis Bach 2011: 23-27) 
Med argumenterne, om at menneskerettighederne er grundlaget for vores globale sameksistens, slår han 
deres juridiske grundlag fast og understreger, at menneskerettigheder er den legale ramme, som 
sameksistens kan fungere ud fra. Hvilket er med til at legitimere, at regeringen bruger 
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rettighedstilgangen som ramme for udviklingsarbejde. Som følge af menneskerettighedernes status ses 
det herved, at grundlaget for udviklingsbistand for Friis Bach er en juridisk forpligtigelse. 
Vi finder det dog værd at bide mærke i det faktum, at trods menneskerettighedernes juridiske karakter 
er der ikke nogen lovfæstede sanktionsmuligheder ved overtrædelse, hvorved det juridisk forpligtigende 
forbliver i diskursen. 
Han benytter sig af begreber som demokrati og god regeringsførelse, der, som beskrevet i afsnittet om 
rettigheder af Marks, betegnes som ord, der er positivt ladede i udviklingssammenhænge. Desuden 
bruger han betegnelser som åbenheden og ansvarlighed til at betegne, hvad han vil styrke. Han knytter dem i 
teksten til civilsamfund, rettigheder og forandring, der er tekstens nodalpunkter. På denne måde 
tilskriver han strategien positiv værdi. 
Christian Friis Bach bruger modalverber som ”jeg vil”, ”regeringen vil” og ”Danmarks udviklingspolitik 
skal”, i sin tale om regeringens udviklingspolitiske prioriteter. Herved ses det at han og regeringen 
forpligtiger sig, og at budskabet er, hvad han/de gerne vil have til at ske. 
Han, regeringen og udviklingsministeriet under udenrigsministeriet står som skiftende afsender i teksten. 
Talen fortæller om regeringens ambitioner, men at Friis Bach fremfører det med vekslen mellem jeg og 
vi tyder på, at det både er en personlig tale om hans egne prioriteter som minister, men også at det er en 
tale på regeringens vegne. Ved dette fornemmes et personligt engagement i emnet. Det fremgår også, at 
han personligt står inde for strategien, hvilket vi mener har betydning for, hvordan teksten får 
legitimitet, ved at trække på hans faglighed. Endvidere tyder det på, at han har haft mulighed for 
indflydelse på indholdet. 
Søren Pind 
Søren Pind (V) er udviklingsminister i VK-regeringen frem til Friis Bachs tiltræden. Han udnævner sig 
selv til “Frihedsminister”, og begrunder det med at, ”Det gjorde jeg, fordi jeg mener, at netop frihedsbegrebet 
rummer selve kernen af det, vi kan opnå med udviklingspolitikken. At sætte det enkelte menneske fri.” (Pind 2011: 
16-18). Søren Pind taler også om rettigheder men vægter den politiske dimension ved at have fokus på 
frihed og det enkelte individs mulighedsbetingelser. 
Søren Pind beskriver i Danidas årsberetning, at fattigdomsbekæmpelse skal ske gennem frihed og 
økonomisk vækst (UM 2010b: 6), og at helt centralt i strategien står arbejdet for at fremme frihed, 
demokrati og menneskerettigheder. Der er fem prioritetsområder, som er frihed, demokrati og 
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menneskerettigheder, vækst og beskæftigelse, ligestilling, stabilitet og skrøbelighed samt miljø og klima. 
I årsberetningen beskrives, at VK-regeringen arbejder for at opfylde 2015-målene. Desuden lægges vægt 
på emner som demokratisk deltagelse og god regeringsførelse og økonomisk og social fremgang. I 
modsætning til Friis Bach har Søren Pind en sikkerheds- og terrordiskurs med i sin tale. 
”Vi skal bistå fattige lande og hjælpe dem til at hjælpe sig selv. Fordi det er det rigtige at gøre. Men vi gør det 
ikke kun på grund af et moralsk imperativ eller blåøjet velgørenhed. Vi gør også for vores egen skyld, for vores 
egen sikkerhed. Og det skal vi turde sige højt. Vores egen sikkerhed er direkte knyttet til vores globale 
engagement.” (Pind 2010: 68-74) 
Søren Pind begrunder i sin tale bistandsarbejdet med, at vi i vesten er forpligtigede af moralske hensyn, 
hvilket afspejler en næstekærlighedsetik om at hjælpe din næste i nød. Han kobler også 
udviklingsarbejde til sikkerhedspolitik og den terrordiskurs, der var på det tidspunkt, hvilket han 
italesætter med krigen mod terror, og at soldater har en rolle at spille i udvikling. Han argumenterer 
også ud fra en markedslogik om at Danmark kan tjene at de andre bliver rigere, og kan handle med os. 
I modsætning hertil nævner udenrigsministeriet under Friis Bach ikke, de krige Danmark er involveret i, 
men taler om forebyggelse og konfliktmægling. Danmark er dog  involveret i flere direkte militære 
konflikter under Friis Bach. 
Etik 
 Friis Bach har en anderledes måde at begrunde arbejdet med udvikling end sin forgænger, der afspejler 
deres forskellige politiske udgangspunkt. Friis Bach argumenter etisk for hvorfor Danmark skal yde 
udviklingshjælp, ved at se en forpligtigelse til at yde bistand, der ikke er funderet i humanitær ideologi, 
men et ethos, der handler om at menneskerettigheder er juridisk bindende for alle, og Danmark derfor 
er forpligtiget til at levere. Han argumenterer også for en moralsk forpligtigelse til at gøre noget for 
verdens fattigste, at konflikter i verdens brændpunkter kan sprede sig til Danmark, samt at 
klimaproblemer er globale problemer med arnested i vesten, som især har konsekvenser for verdens 
fattigste. Dog er hans udgangspunkt, at udvikling er en rettighed, som alle mennesker er berettigede til i 
overensstemmelse med rettighedstilgangen. 
Civilsamfund og regeringer 
I talen spiller civilsamfundet en fremtrædende rolle, hvilket afspejler den rollefordeling mellem right-
holders og duty-bearers, der er til stede i rettighedstilgangen. 
”De folkelige organisationer spiller her en vigtig rolle i at skabe forandring og som fortaler og vagthund 
for befolkningens rettigheder. Folkelige organisationer og det bredere civilsamfund udgør en spydspids i 
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bestræbelserne på at fremme regeringernes ansvarlighed over for borgerne og i at stille krav om åbenhed og 
gennemsigtighed i den offentlige forvaltning. Danmarks støtte til civilsamfundet – både gennem danske 
organisationer og i stigende grad gennem organisationer i vores partnerlande - vil udgøre et centralt element 
i en rettighedsbaseret tilgang til udvikling.” (Friis Bach 2011: 148-153) 
I ovenstående citat fremgår civilsamfundet som nodalpunkt, der kobles i ækvivalenskæde til forandring. 
Civilsamfundet ses som kilden til samfundsforandring, idet en samfundskontrakt baseres på, at en 
oplyst kritisk befolkning vælger en regering, der arbejder for opfyldelse af befolkningens ønsker og 
behov. I talen fremhæver Friis Bach, at han i udenrigsministeriet har forbudt brugen af ordet NGO, for 
han ønsker at betegnelsen folkelig organisation bruges i stedet. Med dette ønsker han at understrege 
organisationernes rolle som folkeligt, ikke regerings forankrede. 
Civilsamfundet får herved en fremtrædende rolle i talen, og bliver italesat som løsningen på de 
identificerede problemer. Herved berettiges at fokus for udviklingspolitikken er civilsamfundet, idet 
regeringen ønsker at fremme initiativer og krav, der kommer fra civilsamfundet. 
Det andet ben i rettighedstilgangen er støtten til duty-bearers i at levere rettighedsopfyldelsen. Staternes 
rolle er herved reduceret til at levere opfyldelse af rettigheder til befolkningen. De identificeres ikke 
som kilden til løsninger eller forandringer af samfundene. Med krav om god regeringsførelse, respekt 
for menneskerettigheder og indførelse af demokrati, som er emner Danmark skal hjælpe med at 
implementere, siges det at landene mangler disse positive ting, og at det er manglen på disse ting, der er 
en del af problemet. 
Friis Bach beskriver, at regeringerne i partnerlandene skal støttes med direkte budgetstøtte, hvilket er et 
led i strategien om at understøtte de lokale regeringer i at være de ansvarlige for landenes udvikling, og 
bistå som partner, ikke som udefrakommende bedrevidende. Dette modsiger Friis Bach dog, idet han 
fremhæver, at direkte budgetstøtte giver ”os mulighed for en styrket dialog om landets politik og indflydelse på de 
offentlige budgetters anvendelse.” (Friis Bach 2011: 99-100). Her bruges os i talen til at understrege 
samhørigheden med Danida og Danmark, idet det inkluderer politikerne fra oppositionen, der er til 
stede ved mødet. Vi finder denne afvigelse fra rettighedtilgangen og traditionelt bistandspolitisk retorik 
om ligeværdige partnerskaber interessant, idet det fremgår, at man ønsker indflydelse på andre 
nationers offentlige budgetter, og gennem dialog indflydelse på andre landes politik. 
Friis Bach argumenterer med ”det er en effektiv form for bistand. Det sikrer ejerskab og styrker samtidig landenes 
egne systemer.” (Friis Bach 2011: 99-100). Vi finder det værd at bemærke, at han ikke siger noget om, 
hvem der har vurderet, at det er effektivt. Han siger også ”erfaringerne viser, at det kan give bedre resultater”, 
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uden at sige hvor disse erfaringer stammer fra. Vi vil komme nærmere ind på denne kritik i afsnittet om 
evaluering 
Regeringen er også duty-bearer, og har, på grund af menneskerettighedernes internationale universelle 
karakter, et medansvar, der ligger i at støtte regeringen til at levere udvikling. 
Ideologi 
I det ovenstående fremgår det at talen afspejler en ideologi, hvor regeringen ses som ansvarlig for 
levering af rettigheder, og civilsamfundet ses som kilden til samfundsforandring. 
Denne ideologi mener vi kan udlægges som socialliberal, og ønsker hermed kort teoretisk at gøre 
rede for hvad vi mener med dette. Redegørelsen er baseret på Linda Thorsager og Lars Bo 
Kaspersens ”socialliberalisme før og nu” (Thorsager & Kaspersen 2009). 
Med udgangspunkt i John Stuart Mills anses socialliberalisme, at være en ideologi med fokus på 
individets rettigheder, den personlig frihed, et positivt syn på staten og repræsentativt demokrati, 
der ses som den bedste styreform, idet den baserer sig på oplyste borgere, fri meningsudveksling, 
frie valg og derved valg af de bedste repræsentanter. Regeringer kan ud fra Mills socialliberale 
ideologi handle i overensstemmelse med deres overbevisning, idet de repræsenterer befolkningen, 
og er valgt på grundlag af overbevisning og særlige egenskaber, deres rolle må dog aldrig begrænse 
den individuelle frihed. Ifølge Mills baserer socialliberalisme sig på udstrakte frihedsidealer og 
utilitarisme, således at staten ikke bør blande sig i borgernes åndelige frihed (ibid: 446), men har et 
ansvar for at tilbyde befolkningen den størst mulig samfundsmæssige nytte, herunder uddannelse og 
sundhed (ibid: 447). Herved ser vi et forsvar for statens ansvar for at sikre menneskerettigheder. 
Klassisk liberalisme, som udtrykt af Adam Smith, betragter statens rolle til at begrænse sig til 
levering af rammerne, for at hvert enkelt individ kan handle og gøre som de finder bedst, hvilket 
svarer til en levering af de politiske friheds- og menneskerettigheder (ibid: 446). 
I modsætning til klassisk liberalisme tillægger socialliberale staten en positiv rolle, i det markedet 
anses som utilstrækkeligt til at styre en positiv samfundsudvikling. Staten skal dog ikke blande sig i 
produktionen, der skal styres af markedet, men det anses som nødvendigt at staten kan gribe ind 
overfor kapitalismens uhensigtsmæssige konsekvenser, som farlige arbejdspladser og fattigdom 
(ibid: 446). Dog uden at udfordre det grundlæggende kapitalistiske økonomiske system (ibid: 448). 
Mills lagde vægt på vigtigheden af et oplyst civilsamfund, som udgangspunkt for det repræsentative 
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demokrati, der blev anskuet som beskyttelse mod autoritære og magtbegærlige politikere (ibid: 
448). 
Friis Bach siger at strategien har til formål at reducere fattigdom. Synet på staters rolle er positiv, så 
længe de arbejder for civilsamfundets interesser, herunder at tilbyde befolkningen den størst mulige 
nytte i form af menneskerettigheder. Staterne ses som ansvarlige for at levere rettighederne, 
herunder at borgerne har ret til et liv i frihed for fattigdom, og staterne er ansvarlige for at levere 
dette. Markedet ses som utilstrækkeligt til at levere social velfærd, men som den bedste kilde vækst. 
Der er fokus på vigtigheden af et oplyst civilsamfund, og ligeledes er der fokus på rettighedernes 
udelelighed, hvilket er i overensstemmelse med socialliberal filosofi. Vi finder det tankevækkende, 
at der i talen ikke er lagt op til, at det er statens rolle at styre markedet, kun at sikre levering af 
befolkningens rettigheder. 
Diskurser 
”Jeg sagde i min tiltrædelsestale, at jeg gerne vil være “Rettighedsminister”. Det sagde jeg, fordi udvikling 
for mig – og for regeringen – handler om at hjælpe mennesker, der lever i frygt eller fattigdom med at 
kæmpe for deres rettigheder – retten til mad, uddannelse, ytringsfrihed – et liv i tryghed og værdighed.” 
(Friis Bach 2011: 23-26) 
I dette citat ses en række nye budskaber i forhold til den linje, som Søren Pind havde, da han var 
minister, hvor han udnævnte sig selv til Frihedsminister. Søren Pind taler også om rettigheder, men 
vægter den politiske dimension ved at have fokus på frihed. I modsætning hertil understreger Friis Bach 
menneskerettighedernes udelelighed ved at fremhæve, at sociale og kulturelle rettigheder er lige så 
vigtige som politiske rettigheder. Dette er i overensstemmelse med rettighedstilgangen, der også 
fastslår, at alle mennesker har ret til et liv i værdighed, hvilket er det ord han bruger til sidst i citatet. 
Dette viser, at der er forskellige diskursordner, i det ministrene begge taler om rettigheder, men 
konkurrerer om hvilken betydning det tilskrives.  
Ud fra den ovenstående analyse mener vi at kunne vise, at der er konsensus om en lang række områder 
i udviklingsarbejde som fattigdomsbekæmpelse, god regeringsførelse, demokrati, støtte til kvinders 
rettigheder samt økonomisk vækst som grundlag for samfundsudvikling. Der hvor de adskiller sig, er 
ved Søren Pinds liberale fundament, der gør at fokus er på frihed frem for sociale rettigheder, i 
modsætning til Friis Bachs socialliberale fundament, og hans fokus på rettighedernes udelelighed. 
Ligeledes er Friis Bach fokuseret på civilsamfundet som kilde til samfundsforandring, og på 
menneskerettighedernes juridiske status. 
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Friis Bach siger ikke meget om, hvordan det var tidligere, og hvordan hans og regeringens linje adskiller 
sig fra den tidligere tilgang. 
”Vi har jo ganske vist en næsten ny strategi fra 2010, og den indeholder mange gode elementer. Men det 
er samtidig en strategi, som brød med en lang parlamentarisk tradition for bred politisk opbakning til og 
enighed om dansk udviklingspolitik.” (Friis Bach 2011: 220-223) 
I dette er der ikke en egentlig argumentation, for hvad der ikke virkede i den tidligere strategi, og 
deltagerne ved mødet har i stedet måttet forholde sig til, hvad der fremlægges om den nye tilgang. Han 
taler om de positive ting, der er ved denne nye måde at føre udviklingspolitik på, og de 
forandringsskabende potentialer der er i den nye strategi. Set ud fra fra Fairclough lægger han således 
op til, at udviklingspolitik skal anskues ud fra hans optik, hvorved de løsninger, hans politiske anskuelse 
favoriserer, kommer til at fremtræde som de mulige. 
Reproduktiv sundhed 
I Friis Bachs tale udgør kvinder en meget lille del af materialet. Faktisk udgør emnet kun 5 linjer, hvilket 
er tankevækkende idet seksuelle og reproduktive rettigheder er et af Danmarks fokusområder, og Friis 
Bach og Manu Sareen skriver i deres fælles artikel, at “regeringen vil sørge for, at Danmark går forrest i arbejdet 
for at sikre verdens kvinder de rettigheder, de har krav på.” (Friis Bach & Sareen 2012: 73-74).  I talen beskrives 
at seksuelle- og reproduktive rettigheder er under pres (Friis Bach 2011: 141). Det nævnes ikke, hvem 
der presser rettighederne.  
Han siger ”vi er alle enige om at sætte ind overfor denne negative udvikling [rettigheder under pres]” (Friis Bach 2011: 
143-144). Hvilket tyder på en formodet konsensus inden for prioriteringerne for arbejdet med 
reproduktiv sundhed.  
Vi finder det tankevækkende, at emnet får så ringe opmærksomhed, idet Friis Bach og Sareen i 
debatindlægget i Politiken skriver, at kvinder og kvinders reproduktive rettigheder er et hovedfokus for 
Danmark, og at investeringer i kvinders rettigheder er noget af det, der vil have størst 
forandringspotentiale. 
”Kvinder og piger er dem, der lider mest under fattigdom - men det er også dem, der bærer på det største 
potentiale til at bekæmpe fattigdommen i de fattigste samfund. Og kvinders rettigheder vil derfor få en 
helt central plads i Danmarks fremtidige udviklingsarbejde.” (Friis Bach & Sareen 2012) 
I artiklen skriver de, at det er ”smart economics” at satse på kvinder, og de nævner reproduktive 
rettigheder som et særligt indsatsområde for Danmark. 
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”Kvinder, unge og ugifte verden over skal derfor have adgang til seksualundervisning, prævention, adgang 
til uddannet fødselshjælp samt andre reproduktive sundhedsydelser, inkl. abort. I Danmark opfatter vi 
disse rettigheder som en selvfølge. Men de er genstand for omfattende diskussioner i internationale fora, bl. 
a. i FN, hvor religiøse og konservative kræfter med tiltagende styrke forsøger at underminere den 
rettighedsbaserede tilgang til seksuel og reproduktiv sundhed og rettigheder, vi finder grundlæggende.” 
(Friis Bach & Sareen 2012: 60-65) 
Her er rettigheder nodalpunkt, der knyttes i ækvivalenskæde til adgang til uddannet fødselshjælp og 
sundhedsydelser. Når regeringen er fortaler for rettighedstilgangen, er denne kobling klar, men ved at 
italesætte det på denne måde kobles problem og løsning, således at andre måder at sikre uddannet 
fødselshjælp ikke er lige så logiske. De benytter modaliteten skal til at understrege forpligtigelsen, der 
ifølge rettighedstilgangen er juridisk.  
Herved ser vi, at der i denne tale er ligevægt mellem hvad Danmark skal prioritere i forhold til 
reproduktiv sundhed. Både adgang til uddannet fødselshjælp og adgang til familieplanlægning skal 
prioriteres. En udvidet analyse af ækvivalenskæden kobler rettigheder til reproduktiv sundhed, der er under 
pres fra religiøse og konservative kræfter. Ved at italesætte et problem frem for et andet, mener Fairclough, 
at der sker en afgrænsning. Vi ser herved, at problemet om reproduktiv sundhed afgrænses til at handle 
om religiøse og konservative kræfters underminering af kvinders rettigheder. 
“Men først og fremmest bunder problemerne i piger og kvinders manglende seksuelle og reproduktive rettigheder - 
det vil sige retten til at planlægge deres eget liv og familieliv, muligheden for at beskytte sig selv mod uønsket 
graviditet og seksuelt overførte sygdomme.” (ibid: 41-44) 
Herved bliver strukturelle problemer med adgang til kvalificeret fødselshjælp ikke adresseret, og fokus 
kommer på retten til familieplanlægning.  
Delkonklusion 
Friis Bach tiltræder som udenrigsminister med stor erfaring og kompetencer indenfor resortområdet, og 
har fået mulighed for at have stor indflydelse på policyprocessens initieringfase.  
Friis Bach fremfører i hans tale at ”stræben efter rettigheder er en magtfuld forandringsfaktor”. Samtidig agiterer 
han, for at civilsamfund skal udgøre en spydspids i arbejdet med at udbrede rettigheder. Dermed 
placerer han sig solidt i en rettighedsdiskurs om udvikling, hvor der implicit trækkes på 
menneskerettighedserklæringen, men også på en socialliberalt forankret ideologi, hvor oplyste 
civilsamfund ses som kilde til beskyttelse mod autoritære regimer 
De centrale nodalpunkter for Friis Bachs tale er således: rettigheder, civilsamfund og forandring. De tre ord 
knyttes gentagne gange i talen, og indtræder på denne måde som de centrale begreber for diskursen. 
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Yderligere knyttes disse punkter i en ækvivalenskæde med blandt andet ”demokrati”, ”god 
regeringsførelse”, ”åbenhed”, ”ansvarlighed”, ”dialog” og ”gennemsigtighed”. Friis ser således også et 
ansvar placeret hos udviklingsstaternes regeringer, der bliver duty-bearers og ansvarlige for levering af 
rettigheder. Danmarks rolle som duty-bearer er at hjælpe, således at de kan udøve god regeringsførelse. 
Til dette benyttes direkte Budgetstøtte, som giver Regeringen en mulighed for at få en styrket dialog om 
landenes politik og indflydelse på deres budgetter. Friis argumenterer, at dette er en effektiv form for 
bistand, der sikrer ejerskab og styrker landenes systemer. 
Tilgangen adskiller sig fra den tidligere politik ved at være forankret i en anden politisk position. Pind 
fokuserer på frihedsrettigheder, i modsætning til Friis Bachs fokus på rettighedernes udelelighed og 
statens ansvar. Dog tilføjer han ikke noget om staternes ansvar for at styre markedet. Hvor Pind kobler 
næstekærlighed og sikkerhedspolitik, anfører Friis Bach, at Danmark både er forpligtet juridisk igennem 
menneskerettighederne og medmenneskeligt forpligtet til at hjælpe. Dermed er hans udgangspunkt, at 
udvikling er en rettighed. Ikke desto mindre fremfører både Friis Bach og Pind, at Danmark har noget 
at vinde på udviklingssamarbejde. 
Friis Bach har i sin tale ikke særlig fokus på problematikken vedrørende mødredødelighed, selvom 
kvinders vilkår har været et prioritetsområde for dansk udviklingspolitik længe. Vi mener at kunne 
konkludere, at diskursen om reproduktiv sundhed ikke er ændret nævneværdig fra Pind til Friis Bach, 
men er præget af konsensus om et rettighedsperspektiv, der medfører et fokus på 
familieplanlægningsdelen. Friis Bach knytter i det fælles debatindlæg med Sareen reproduktiv sundhed 
sammen med rettigheder, og hænger det i denne sammenhæng op på blandt andet en ækvivalenskæde 
om ”manglende ret til prævention” og ”religiøse og konservative kræfter”. De nævner dog også 
”adgang til uddannet fødselshjælp” som fokuspunkt for Danmark, og nævner i denne forbindelse, at 
reproduktiv rettigheder vil være særligt indsatsområde for Danmark. 
Policyformuleringen 
I dette afsnit vil vi analysere policy formuleringen af rettighedstilgangen til udvikling gennem kritisk 
diskursanalyse, og herved besvare følgende arbejdsspørgsmål:  
Hvorledes fremstilles policyformuleringen af regeringens strategier for udvikling og for arbejdet med seksuel og reproduktiv 
sundhed diskursivt? 
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For at svare på dette analyserer vi to danske strategier: The Promotion of Sexual and Reproductive Health and 
Rights, der er Danmarks strategi for den del af udviklingsabejdet, der omhandler reproduktiv sundhed, 
samt Retten til et bedre liv, der er regeringens strategi for udviklingssamarbejdet. 
I analysen af begge strategier benyttes Faircloughs kritiske diskursanalyse. Ved at benytte denne 
analysemodel kan vi redegøre for, hvordan den rettighedsbaserede tilgang diskursivt implementeres. 
Ovenstående betyder også, at analysen af både The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights 
og Retten til et bedre liv foretages med henblik på at belyse udviklingen inden for arbejdet med 
mødredødelighed fra 2006 til 2012, men også til at kunne kunne beskrive den diskursive udvikling i 
policyprocessen, der blev igangsat med Friis Bachs ankomst til udviklingsministeriet. 
Afsnittet vil ligesom det foregående være inddelt i tre niveauer, som følge af Faircloughs tre 
dimensioner; social praksis, tekstuelt og diskursiv praksis. Derudover vil afsnittet behandle nogle af de 
gennemgående og for projektet essentielle temaer, der behandles i teksterne 
Social praksis 
The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights er en strategi, der vedtages under VK-regeringen 
i 2006, og bliver ikke ændret, til trods for at både Søren Pind og Friis Bach laver nye strategier for 
udviklingspolitik efterfølgende. Strategien bygger på opfyldelse af tre af 2015-målene, der beskrives som 
drivkraften bag international udviklingssamarbejde. Målene er at forbedre reproduktiv sundhed 
(MDG5), fremme ligestilling og styrke kvinder (MDG3) samt bekæmpe HIV/AIDS, malaria og andre 
sygdomme (MDG6) (UM 2006: 7). Vi finder, at strategien er udtryk for konkrete målsætninger og 
policymuligheder, hvorved den fremstår som en del af formuleringen af de skiftende regeringers policy 
i forhold til reproduktiv sundhed. 
Retten til et bedre liv, der blev publiceret i maj 2012, efter at Christian Friis Bach var indtrådt som 
udviklingsminister, er udgivet i en udviklingspolitisk brydningstid. Strategien giver os mulighed for at 
se, hvordan formuleringen af den diskurs, som Christian Friis Bach medbringer til 
udviklingsministeriet, udmønter sig i policyprocessen.  
Som beskrevet i afsnittet om den rettighedsbaserede tilgang, er der i perioden, hvor strategierne 
vedtages, en tendens der internationalt peger mod rettighedsbaseret udviklingspolitik. Ligeledes er 
begge strategier skrevet i en tid, hvor flere nationer, bl.a. Kina, befinder sig i en position, hvor de får 
indflydelse på det udviklingspolitiske område, fordi de økonomisk og politisk har fået mere indflydelse. 
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“Typisk stiller de nye aktører ingen eller begrænsede krav om god regeringsførelse og demokratiske 
principper og synes at lægge større vægt på adgang til naturressourcer og handelsforbindelser end på 
bæredygtig udnyttelse af naturressourcerne” (UM 2012a: 7) 
 
Feltet er således komplekst, og Danmark bliver i stigende grad udfordret i forhold til at være den 
attraktive og indflydelsesrige samarbejdspartner. Herved bliver Danmark som donor med indflydelse i 
samarbejdslande udfordret. 
I Retten til et bedre liv identificerer udenrigsministeriet nogle barrierer i udviklingslandene, som de mener 
knytter sig til kulturelle og religiøse traditioner. Disse barrierer gælder specielt i forhold til de seksuelle 
og reproduktive rettigheder. ”(...) kvinders seksuelle og reproduktive sundhed og rettigheder er under stigende pres fra 
konservative og religiøse krafter.”(UM 2012a: 7). Disse grupperinger skal Danmark således tage 
forholdsregler overfor, når der arbejdes med udviklingshjælpen inden for reproduktiv sundhed og 
rettigheder 
The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights refererer direkte til internationale aftaler og 2015-
målene. Kapitlerne er struktureret efter indikatorerne for 2015-målene. Som følge af tekstens karakter 
som strategipapir er problemstillingerne beskrevet eksplicit, og teksten går tættere på hvordan Danmark 
strategisk skal behandle dem, f.eks. ved at arbejde for adgang til og støtte tilvelfungerende 
sundhedssystemer, advocacy og støtte til civilsamfund. 
Tekstuelt niveau 
I Retten til et bedre liv viser der sig efter en ordoptælling nogle tydelige nodalpunkter. Først og fremmest 
rettigheder, der nævnes flest gange, og fremover skal være det, der skal bære samarbejdet med 
udviklingslandene fremadrettet. Dette ses angivet allerede i titlen. Næste nodalpunkt er vækst. Hvilket 
beskrives som vigtigt, ikke alene for samarbejdslandene men også for Danmark. Endvidere er det 
essensielt, hvis disse lande skal kunne slippe ud af fattigdom. Danmark og fattigdom er de to sidste 
nodalpunkter i teksten. Strategien beskrives som fattigdomsbekæmpende, og Danmark præsenteres 
som en nation, for hvem udviklingsbistand skaber fremskridt for alle parter. 
Rettigheder, vækst og fattigdom bindes allerede i første sætning af forordet sammen i en 
ækvivalenskæde, således at rettigheder og vækst er det der skal til for at bekæmpe fattigdom mest 
effektivt. “Fattigdommen skal bekæmpes med menneskerettigheder og økonomisk vækst. Det er det stærke budskab i 
strategien for Danmarks udviklingsarbejde: Retten til et bedre liv.” (UM 2012a: forord) 
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Når man kommer længere ind i strategien, bliver det tydeligt at der trækkes bestemte linjer fra de 4 
nodal punkter. Når der bliver skrevet om rettigheder, dannes der kæder til ord som ansvar, 
forpligtigelse, lighed og deltagelse, hvorved vi mener, at kunne påvise at rettigheder kædes sammen med 
ord, der tidligere i projektet er defineret som positive. Dette giver rettigheder som bærende fundament 
for udvikling et positivt udtryk.  Der er afsat et helt kapitel til forklaring af, hvordan Danmark vil 
arbejde med en rettighedsbaseret tilgang: 
Danmark vil: 
Anvende menneskerettigheder som værdigrundlag i vores partnerskaber og tage afsæt i principper om 
ikke-diskrimination, deltagelse, åbenhed og ansvarlighed i alle faser af vores udviklingssamarbejde. 
Arbejde for at fremme alle menneskerettigheder, såvel de økonomiske, sociale og kulturelle som de 
borgerlige og politiske, med særligt fokus på kvinders rettigheder og lige adgang til beslutningsprocesser, 
ressourcer og muligheder. 
Systematisk styrke kapacitet hos både myndigheder, civilsamfund og rettighedshavere. 
Arbejde for en styrket deltagelse af de fattigste udviklingslande i udviklingen af den internationale 
retsorden.(UM 2012a: 8) 
I ovenstående citat kan det ses, hvordan kvinders rettigheder bliver italesat som væsentligt, da 
udenrigsministeriet i et af de fire punkter fremhæver, at de vil have særligt fokus på dette. Denne 
prioritering ligger fint i tråd med, at man fra dansk side gerne vil være en førende aktør på dette 
område. 
I teksten er der kraftfulde modalverber i form af kan og vil, hvilket ses specifikt i citatet ovenfor, men 
også er gældende i flere af punkterne under kapitel overskrifterne. Dette er med til at give et stærkt 
sprog, og har en virkning, der får Danmark til at fremstå som en stærk og engageret nation inden for 
dette område. 
Danmarks rolle og udviklingsbistandens effekt kædes sammen i cases, der er lagt ind som små artikler i 
strategipapiret. Disse bruges også til at synliggøre, “hvor slemt det står til ude i verden”, og hvorledes 
udviklingsbistanden kan afhjælpe disse problemer. Herved kobles problemer og løsninger, som, 
Fairclough beskriver, er formålet med politisk retorik: 
“Danmark støtter FN’s Befolkningsfonds (UNFPA) arbejde i mange lande for at udrydde omskæring 
af piger. I Afrika omskæres ca. 3 millioner piger om året, ca. 140 millioner kvinder lever i dag med de 
negative sundhedsmæssige konsekvenser. Omskæring af piger er ikke bare en overtrædelse af 
menneskerettighederne, men også en grov lemlæstelse af piger” (UM 2012a: 25). 
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Endvidere illustreres et magtforhold, hvor det i høj grad er Danmark, der kan være med til at sætte 
dagsordenen, for hvordan der skal arbejdes med udvikling i disse lande. Dette illustreres glimrende i 
prioriteringerne i forhold til budgetstøtte: 
“Gennem vores brug af budgetstøtte er vi med til at fremme regeringers egne ansvarlighed over for deres 
borgere og styrke nationale demokratiske kontrolmekanismer. God regeringsførelse med respekt for 
menneskerettighederne og demokrati, en åben og ansvarlig forvaltning af de offentlige finanser, en aktiv 
indsats mod korruption og viljen til at gennemføre en effektiv strategi for bekæmpelse af fattigdom vil 
fortsat være blandt de centrale forudsætninger for at give budgetstøtte.” (UM 2012a: 37) 
Herved ser vi regeringerne beskrevet, som havende problemer med ansvarlighed, demokrati, og en 
række andre faktorer. Herved italesættes problemet denne politik skal afhjælpe som regeringernes 
problemer med at levere, og budgetstøtte som en løsning, der giver Danmark særlige redskaber til at få 
en politisk agenda i gennem. 
I The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights, er nodalpunkterne sundhed og rettigheder 
kædet sammen med seksualitet og reproduktivitet, som det også fremgår af navnet på strategien. 
Derudover er fokus lagt på Danmarks rolle inden for dette felt, samt opfyldelse af 2015-målene. 
Endvidere er der fokus på civilsamfund, og tanker om fordelene ved at gøre borgerne i stand til selv at 
kræve deres rettigheder: 
“Increasing the power of citizens, especially the poor and marginalised, to make claims for education and 
health care is essential, as is an open dialogue on controversial issues such as youth sexuality, abortion, 
and women’s empowerment in order to bring about real change.” (UM 2006: 20) 
Deltagelse, inklusion og ansvarlighed nævnes også som vigtige elementer for at opnå de givne mål, dog 
ikke i samme grad som empowerment. I overensstemmelse hermed, bliver det civilsamfundet, der ses 
som kilden til forandring. Derfor anser vi, at denne strategi er forankret i en rettighedsbaseret tilgang, af 
hvordan udviklingsbistanden skal foregå. 
Retorik og ethos: 
Danmark som aktør fremhæves i Retten til et bedre liv på to måder. Først og fremmest handler det om 
hvad Danmark skal og vil. Disse to kraftfulde modalverber er med til at skabe et billede af Danmark 
som et handlekraftigt donorland, der har ambitioner om at ville noget på udviklingsområdet. Ved at 
bruge skal skabes der et overordnet billede, af at Danmark er forpligtiget til at assistere 
udviklingslandende i forhold til disses udvikling. 
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“Danmark er blandt verdens mest velstillede lande og har en lang tradition for demokrati, respekt for 
menneskerettighederne og en samfundsmodel, hvor samfundets ressourcer fordeles, så også de svage sikres 
velfærd. Det giver os et særligt ansvar og gode forudsætninger for at bidrage til at kæmpe for 
menneskerettighederne og bekæmpe fattigdom i de mindst udviklede lande” (UM 2012a: 3). 
“Specielt på områder hvor vi har specifikke kompetencer vi kan bidrage med: “Udviklingen af vores vores 
velfærdssamfund har givet os særlige erfaringer med demokrati- og retsstatsprincipper, åbenhed, ligestilling 
og et aktivt kultur- og foreningsliv, som vi skal bringe i spil i vores udviklingsarbejde” (UM 2012a: 7) 
Danmark fremstilles her som en rollemodel, et velstillet demokratisk velforankret donorland. Ved at 
lægge vægt på disse ting fremgår en forpligtigelse til at hjælpe. 
I The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights nævnes Danmark i modsætning til ovenstående, 
som en del af en større mængde af aktører på området, og at det internationale samfund kæmper for et 
fælles mål (UM 2006: 17). På den måde fremstår Danmark ikke som en betydningsfuld aktør på dette 
område. Strategien lægger vægt på menneskerettigheder, og styrkelse af civilsamfund hvilket bl.a kan ses 
i resuméets sidste linje: “Only when people are empowered to claim these rights will they emerge from poverty.” (UM 
2006: 5). Herved kobles empowerment, rettigheder og fattigdom til strategiens overordnede 
problematik, nemlig manglende seksuel og reproduktiv sundhed. 
Ideologi 
Ifølge Fairclough benyttes det ofte i politisk argumentation, at der fokuseres på bestemte 
problemstillinger, for således at fremhæve løsninger, der diskursivt stemmer med politikerens politiske 
observans. Vi vil i dette afsnit analysere, hvorledes ideologierne diskursivt fremgår af strategierne. I 
kraft af italesættelsen af koblingen mellem sociale, økonomiske og politiske rettigheder i The Promotion of 
Sexual and Reproductive Health and Rights, mener vi at kunne se, at strategien er påvirket af 
socialliberalisme: 
“The strength of the new agenda was in its emphasis on the empowerment of women and the improvement 
of their political, social, economic and health status as highly important and in itself as well as essential 
for the achievement of sustainable development. It established that gender rights is human rights” (UM 
2006: 8). 
Endvidere ser man ikke borgerne i samfund, der modtager udviklingshjælp, som passive modtagere, 
men som aktive rightsholders. Disse skal gøres i stand til selv at kunne gøre krav på deres rettigheder (UM 
2006: 11). Altså er det, som i Mills forståelse af demokratiet, når det frie menneske kan tage ansvar for 
sig selv, og er bevidst om sine rettigheder, at det bliver i stand til at yde sin demokratiske indflydelse 
(Kaspersen & Thorsager 2009: 447). I Retten til et bedre liv lægger man sig op ad den socialliberale 
forståelse af nationalstatens forpligtelser, som bl.a er at fordele resultaterne af produktionen, således at 
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velstanden fordeles og samfundet udvikles, og markedet får mulighed for at skabe velstand (Kaspersen 
& Thorsager 2009: 452). Her bliver det, som det også påpeges i teksten, vigtigt at Danmark får presset 
på i forhold til menneskerettighederne, således at borgerne gennem oplysning, uddannelse og styrkelse 
af civilsamfundet bliver i stand til selv at presse regeringerne i retning af en fair fordeling af væksten, 
hvorved fattigdom reduceres. På den måde får staten også legitimitet idet en større del af befolkningen 
vil være i stand til at udøve deres demokratiske ret (UM 2012a: 2). 
Det diskursive niveau 
Begge strategier bruger internationale organisationer og aftaler til give strategierne legitimitet, men giver 
også udtryk af, at Danmark sjældent optræder som aktør alene, og ofte er påvirket af internationale 
aftaler og samarbejder. Bl.a. fremhæves 2015-målene i begge tekster som en ramme både Danmark og 
internationale aktører arbejder indenfor.   
The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights beskriver at arbejdet er orienteret efter 
international aftaler, som FN’s ”Programme for Action” fra 1994 og 2015-målene (UM 2006: 6). 
Danmark fremstår som en aktør, der arbejder med udvikling efter internationalt aftalte retningslinjer og 
målsætninger. 
I Retten til et bedre liv italesættes kvinder og marginaliserede grupper som værende essentielle for den 
samlede udvikling. I kraft af dette bliver kvinders rettigheder og sundhed et vigtigt område for 
regeringen i forhold til at opnå de internationale 2015-mål (UM 2012a: 14). 
Samtidigt formår man også at koble socialliberale tilgange på diskursen om RBA. Dette ses ved, at Friis 
Bach italesætter sociale fremskridt som afgørende for den menneskelige udvikling, således at de kan 
udøve deres rettigheder, være med til at skabe vækst og få del i velstanden ”De store forandringer skabes 
nemlig først og fremmest af befolkningerne selv, indefra og nedefra. “ (UM 2012a: forord) 
Regeringen beskriver, at bistand giver resultater for Danmark i form af vækst, færre flygtninge og fred 
mm. 
“Når udviklingsarbejdet lykkes er det til gavn for de mange millioner mennesker, der har retten til et 
bedre liv, men endnu kun drømmer om at få det. men det er bestemt også til gavn for os selv. Danmarks 
udviklingssamarbejde er en investering - i fred og færre flygtninge, i kampen mod forbrydelser, nedslidning 
af naturgrundlaget og klimaforandringer, i vækst, arbejdspladser og nye muligheder i Danmark og 
europa. en Investering i global indflydelse. Det skal vi stå ved det. Det skal vi turde sige.” (UM 2012a : 
forord) 
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Derved mener vi at have godtgjort, at regeringen italesætter en diskurs, der er baseret på RBA, med 
fokus på kvinder og en socialliberalistisk tilgang samt udviklingsbistand som noget positivt for 
Danmark. 
The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights er mere specificeret i forhold til hvilket felt der 
arbejdes indenfor. Her finder vi nodalpunkterne kvinder og rettigheder. Disse kobles sammen i en 
ækvivalenskæde med sundhed. Regeringen argumenterer herved, at fokus på kvinders rettigheder også 
øger deres sundhed, og at dette er til gavn for hele befolkningen: 
“Gender equality - in terms of equal rights, including sexual and reproductive rights, equal access to and 
control over resources and equal opportunities to achieve political and economic influence - is central for 
women to become fully integrated and equal citizens in their countries and thus to fulfil their enormous 
potential for contributing to and benefitting from the development of their countries.”(UM 2006:14) 
Reproduktiv sundhed 
Den reproduktive sundhed har ikke en fremtrædende plads i Retten til et bedre liv, når man tænker på at 
tre af de otte af FNs opstillede 2015 mål, der er underskrevet af Danmark, har basis i netop dette, og at 
2015-målene er basis for strategien. Alligevel nævnes det som centralt, i forhold til kvinders mulighed 
for at bestemme over deres eget liv. Regeringen beskriver, at Danmark vil være førende inden for det 
internationale arbejde med disse udfordringer (UM 2012a: 25). Udfordringerne inden for området 
opridses kort 
“Desværre er adgangen til disse ydelser en særlig udfordring for mange kvinder, ofte med alvorlige følger. 
Komplikationer i forbindelse med graviditeter er således blandt de væsentligste årsager til at kvinder i den 
fødedygtige alder i udviklingslandene dør eller får svære mén. Langt de fleste kunne reddes, hvis der var 
adgang til kvalificerede sundhedsklinikker. Bedre sundhed er en forudsætning for varig og bæredygtig 
udvikling og bedre liv for både kvinder og mænd, men kvinders seksuelle og reproduktive sundhed og 
rettigheder er under stigende pres fra konservative og religiøse kræfter.” (UM 2012a : 25) 
Disse problemer skal løses ved at sikre kvinders rettigheder og sikre adgangen til abort og til effektiv 
prævention. (UM 2012a: 25) Vi kan således se, at regeringen har fokus på mødredødelighed, som led i 
kampen for bedre sundhed, og at problemet med manglende adgang til kvalificeret personale og 
sundhedsklinikker anerkendes. Alligevel vælger udenrigsministeriet, at fokusere deres retorik på den 
anden del af MDG5, familieplanlægning, herunder abort og prævention.  
Udenrigsministeriet skaber i strategien en ækvivalenskæde, hvor komplikationer i graviditeten kobles 
med maternel dødelighed og med reproduktiv sundhed, der er under pres fra religiøse og konservative 
kræfter. Ved at bruge begrebet reproduktiv sundhed, der ifølge FN’s MDG5 delmål består af både 
mødredødelighed og universel adgang til reproduktive sundhedsydelser, herunder retten til prævention, 
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bliver denne kobling mulig. Denne ækvivalenskæde er interessant, idet det primært er den del af 
reproduktiv sundhed, der omhandler prævention og abort, der er under pres fra religiøse kræfter. 
Således italesættes en særlig indgangsvinkel til reproduktiv sundhed, der handler om bekæmpelse af 
mødredødelighed, der sikres ved adgang til kvalificeret sundhedspersonale. Problemet identificeres som 
religiøse og konservative kræfter, hvilket fordrer andre løsninger, end hvis problemet havde været 
identificeret som manglende levering af velfungerende sundhedssystemer. 
Endvidere vil regeringen sikre kvinders rettigheder gennem både bilateralt og multilateralt samarbejde, 
og presse på politisk for at dette skal være et højt prioriteret emne. Staterne skal holdes ansvarlige i 
forhold til deres egne borgeres rettigheder, og vi skal kunne vejlede dem i hvordan de varetager disse 
opgaver. Dermed bliver borgerne i denne sammenhæng rights-holders, og udviklingsstaten kommer til 
at stå som duty-bearer. I strategien betegnes det som Danmarks ansvar at presse modtager regeringer til 
bedre levering af rettigheder, herunder at leve op til MDG5 og god regeringsførelse. Danmark har intet 
ansvar i forhold til levering af universel adgang til reproduktive sundhedsydelser eller kvalificeret 
sundhedspersonale. 
The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights opstiller som nævnt reproduktiv sundhed efter 
samme emneinddeling, som indikatorerne for FNs 2015-målene. Udfordringerne for at opfylde målene 
i denne strategi, er til en vis grad de samme som i Retten til et bedre liv: 
Diskrimination anses som et stort problem. Specielt diskrimination af kvinder men også diskrimination 
på baggrund af  kultur eller af fattige. Dårligere behandling af udsatte grupper skyldes både en generel 
diskrimination i samfundet, diskrimination fra personalet, men også diskrimination fra systemets side, 
hvor bl.a brugerbetaling er med til at holde de fattige ude af uddannelses- og sundhedssystemet (UM 
2006: 25 & 20). 
Endvidere er manglende ligestilling mellem kønnene et problem, hvor kvinder ofte har sværere ved at 
få adgang til mad, land, uddannelse, arbejde, ressourcer og indflydelse end mænd (UM 2006: 22). 
Strategien beskriver desuden, at man vil fokusere på den for høje mødredødelighed der er at finde i 
udviklingslandene (UM 2006:25). 
I strategien beskrives modstanden mod reproduktiv sundhed at komme fra andre stater, i modsætning 
til i Retten til et bedre liv, hvor modstanden beskrives at komme fra religiøse og konservative kræfter. 
“Abortion was one of the most controversial issues at Cairo and threatened to block the consensus, but a compromise was 
reached by making it a matter for national decision making.”(UM 2006:9) 
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Problemerne beskrives i strategien at skulle løses ved hjælp af en rettighedstilgang, og der lægges op til 
et stort fokus på arbejdet med at sikre retten til abort. Danmark ønsker at alle kvinder har adgang til 
sikker og lovlig abort, da man uden denne mulighed ikke kan bestemme over sin egen krop, hvilket 
man fra Regeringens side finder essentielt i forhold til at opnå udelelige menneskerettigheder (UM 
2006: 13). 
Derudover skal uddannelse om og adgang til prævention udbredes til en større del af befolkningen (UM 
2006:13). Endvidere skal mænd involveres i kampen for kvinders seksuelle og reproduktive rettigheder 
(UM 2006:15). Herved ses at strategien er fokuseret på den del af maternel sundhed, der ophandler 
MDG5b, om retten til universel adgang til sundhedsydelser. Ligeledes ses det, at der skal fokuseres på 
advocacy. Strategien fokuserer på den del af maternel sundhed, der beskrives i MDG5a. Man vil arbejde 
på at øge antallet af fagligt uddannet personale, der er med til fødsler, eftersom at træningen af 
“traditional birth attendants” ikke havde virket efter hensigten. Der skal endvidere være adgang til 
akuthjælp i forhold til problemer i graviditeten (UM 2006: 25). Danmark skal endvidere lægge pres på 
staterne i forhold til funktionaliteten af deres sundhedssystemer, herunder at alle har mulighed for 
kunne benytte sig af sundhedssektoren (UM 2006: 10). 
Udenrigsministeriet vil således øge kapaciteten i udviklingsstaterne, øge befolkningernes bevidsthed og 
derved skabe et krav fra befolkningen rettet mod udviklingsstaterne. Hvilket er således 
rettighedstilgangen er tænkt. 
Delkonklusion 
Udenrigsministeriets strategipapir Retten til et bedre liv bærer præg at være forankret i en 
rettighedsdiskurs. En diskurs hvori det kan betale sig at yde udviklingsstøtte. Hvor empowerment af 
civilsamfundet er nødvendigt for at styrke rights-holders. Hvor regeringerne ses som duty-bearers og 
derved også som problemet, i det de ikke yder nok for at håndhæve menneskerettighederne. En 
diskurs, hvori løsningen på dette problem er, at bruge budgetstøtte således, at der kan skabes dialog, og 
Danmark kan få indflydelse i udviklingslandende. Endvidere skal empowerment af civilsamfundet ske 
ved hjælp af advocacy arbejde. Diskursen indeholder ydermere et ekstra fokus på kvinder samt svage og 
marginaliserede. Diskursen bygger grundlæggende på en socialliberal ideologi. I The Promotion of Sexual 
and Reproductive Health and Rights kobles mange af ingredienserne i rettighedstilgangen ind i det 
omhandlede felt, trods den overordnede strategi endnu ikke er defineret som rettighedsbaseret. 
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Den danske udviklingsbistand italesættes som nødvendig af to årsager. For det første er Danmark 
forpligtet til at yde udviklingsbistand i kraft af Danmarks velstand og demokratiske forankring. For det 
andet italesættes dansk udviklingsbistand som gavnlig for både Danmark og deres samarbejdslande i 
form af fred, handelsrelationer, vækst, færre flygtninge mm. 
I Retten til et bedre liv vil regeringen arbejde på tre fronter, som er sammenflettet, idet de hver især er 
betinget af hinanden. regeringen vil gøre civilbefolkningerne i stand til at kræve deres rettigheder, blandt 
andet ved hjælp af støtte og oplysning, således at disse bliver styrket i deres position som rights-holders. 
Endvidere vil med denne tilgang presse regeringerne i udviklingslandene til at påtage sig ansvar som 
duty-bearers, hvilket blandt andet kan ske gennem brugen af budgetstøtte til modtagerlandets statskasse. I 
forhold til mødredødelighed identificerer regeringen, de førende årsager til at være manglende adgang 
til sundhedsydelser generelt, samt manglende ekspertise under graviditet og fødsel. Dog sker der 
gennem en ækvivalenskæde en identifikation af problemet, som værende religiøse og konservative 
kræfter, der fordrer andre løsninger end hvis problemet havde været identificeret som manglende 
levering af velfungerende sundhedssystemer. Regeringen vælger samtidig at fokusere sin indsats mod at 
øge adgangen og bevidstheden om prævention samt at kæmpe for retten til fri abort. Dog skal der også 
arbejdes for adgang til kvalificeret fødselshjælp, men det fylder ikke lige så meget i strategien. Således er 
Retten til et bedre liv kendetegnet ved at være en overordnet strategi for udvikling, hvor der ikke er samme 
ligevægt mellem italesættelsen af prævention kontra fødselshjælp, som i strategien fra 2006. Løsningerne 
konstrueres således i højere grad i forhold til civilsamfundsopbygning og en stat med ansvar for 
rettighedslevering, der påvirkes fra dansk side gennem direkte budgetstøtte. Således ses tydelige tegn på, 
hvordan en socialliberal ideologi kan fordre bestemte løsningsmodeller fremfor andre. 
 
I den specifikke strategi på området, The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights, blev det 
allerede i 2006 formuleret af VK-regeringen, at rettigheder er et nøglepunkt for at fremme overordnet 
seksuel- og reproduktiv sundhed. Strategien positionerer sig tydeligere i forhold til, og trækker 
intertekstuelt på, de internationale organisationer, som arbejder på området. Her tænkes især på H4 
gruppen som udgøres af WHO, UNFPA, UNICEF og Verdensbanken. I The Promotion of Sexual and 
Reproductive Health and Rights orienterer regeringen således deres arbejde diskursivt i forhold disse 
organisationers prioriteringer, og særligt i forhold de tre 2015-mål om: at fremme ligestilling og styrke kvinder 
(MDG3), at forbedre reproduktiv sundhed (MDG5), samt at bekæmpe HIV/AIDS, malaria og andre sygdomme 
(MDG6). 
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I tråd med dette konstrueres problemstillingerne og løsningsmodellerne vedrørende mødredødelighed i 
The Promotion of Sexual and Reproductive Health and Rights efter samme forståelse, der gør sig gældende for 
H4 gruppen. Således skal menneskerettigheder sikre moderskab gennem empowerment, forbedringer af 
adgang- og kvaliteten af maternelle sundhedsydelser skal finde sted. Endvidere skal adgang til frivillig 
familieplanlægning, information og services skal styrkes (for uddybelse se afsnit om international 
strategi for bekæmpelse af mødredødelighed). Regeringen fokuserede i 2006-strategien lidt bredere, og 
ville udover at kæmpe for den fri abort også udbrede prævention, samt bidrage til at øge antallet af 
uddannet personale i sundhedsklinikker i nærområderne. Det erkendes dog i denne strategi, at retten til 
abort, med Cairodeklarationen, er et nationalt anliggende. Således var der på det tekstuelle niveau en 
større ligevægt mellem prioriteringen af mål 5A (nedbring mødredødelighed med 75 %) og mål 5B 
(universel adgang til fødselssundhedsydelser) i regeringens 2006 strategi 
 
Evaluering af politisk praksis 
Vi vil i dette afsnit analysere det sidste niveau i policyanalysen; evalueringen.  
Hvorledes prioriteres og evalueres de politiske outputs, der er forbundet med rettighedstilgangen til udvikling, herunder det 
seksuelle og reproduktive sundheds- og rettighedsområde?  
Til at besvare dette spørgsmål vil vi analysere tekster, der belyser regeringens prioriteringer i forhold til 
rettighedstilgangen, herunder civilsamfund, budgetstøtte og reproduktiv sundhed samt en afvigende 
case i form af Marie Stopes International 
Vi havde initielt tænkt at bruge budgetter fra Danidas ”open aid”, der skal fremme transparensen i 
organisationens arbejde, hvilket dog har vist sig praktisk uladsiggørligt inden for dette projekts rammer. 
Vi har ikke kunnet finde nogen oversigt, over hvilke organisationer man støtter, der har et 
rettighedsfokus, og vi har heller ikke kunnet finde frem til hvilke af organisationerne, der arbejder med 
reproduktive rettigheder, eller om det er den del af deres arbejde som Regeringen støtter. Det kræver en 
omfattende analyse at adskille hvilke organisationer, der arbejder direkte med reproduktive rettigheder, 
herunder hvor meget af udviklingsbistanden der går til området. Vi har derfor måttet undlade denne 
komponent. 
Vi har i dette sidste led været påvirket i vores materialevalg, af at evalueringerne ofte handler om de 
specifikke projekter i de individuelle lande. Derfor er meget svært at sige noget om overordnede 
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effekter, da succes i de enkelte lande er afhængig af en række specifikke problemstillinger, f.eks. blev 
Ghana påvirket af ebola-epidemien, og meget af sundhedssektoren stærkt påvirket af dette, hvorfor 
allokering af ressourcer til sundhedssektoren steg samtidigt med at mortalitetsraterne steg og 
distributionen til yderdistrikterne var påvirket. 
Vi har i stedet fokuseret vores analyse på de to komponenter af rettighedstilgangen, som vores hidtidige 
analyse har fremhævet som fokuspunkter for udviklingsministeren i forhold til implementering af 
rettighedstilgangen, nemlig den direkte budgetstøtte og støtte til civilsamfundet. 
Til at belyse den direkte budgetstøtte har vi undersøgt evalueringen: ”Review of Budget Support Evaluations 
a Evaluation Study 2014/1” af Frans Erik Rønsholt fra Sera Consulting. Denne er udgivet af 
Udenrigsministeriet, og er en evaluering af direkte budgetstøtte både fra Danmark og internationalt. Vi 
finder det interessant, idet evalueringen både omhandler de faktiske prioriteringer og effekterne af 
direkte budgetstøtte generelt. 
Til at belyse prioriteringerne af støtte til civilsamfundsorganisationer har vi valgt at sammenholde 
udvalgte elementer fra ”Plan til udgiftsrammer for udviklingssamarbejdet 2013-2017”(UM 2012c) med 
årsrapporten fra Udenrigsministeriet 2010 (UM 2010b). Herved kan vi se, om der sker ændringer i 
budgetteringen til civilsamfund og reproduktiv sundhed som følge af den ændrede diskursive praksis - 
fra en liberale friheds- og sikkerhedsdiskurs til en socialliberal rettighedsdiskurs. 
Desuden har vi valgt at fokusere på en afvigende case, der kan belyse regeringens prioriteringer i 
forhold til en rettighedstilgang til seksuel og reproduktiv sundhed. I 2013 fordobles tilskuddet til den 
engelsk baserede organisation Marie Stopes International. Med denne case mener vi at kunne 
identificere en række interessante problemstillinger. Vi benytter det afvigende casestudie, fordi vi ikke 
efterspørger generaliserbarhed, men vil besvare årsag-virkning spørgsmål, nemlig hvorledes valget af 
fordoblingen af tilskud til Marie Stopes International viser regeringens prioriteringer inden for 
reproduktiv sundhed, samt hvorledes organisationens diskursive praksis afspejler regeringens (Bryman 
2008: 55-56). 
Direkte budgetstøtte 
I Rønsholts studie beskrives det, at direkte budgetstøtte har været den fremtrædende form for 
udviklingsbistand siden strukturtilpasningsprogrammernes tilbagegang i 1990’erne. Det har derfor været 
relevant at foretage en evaluering af denne form for udviklingsbistands effekt. Vi finder det relevant at 
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inddrage, da Friis Bach i sin tale fremhæver direkte budgetstøtte som en effektiv måde at yde bistand 
på, og en metode der skal fremmes under hans ministertid. 
Rønsholt beskriver at formålet med direkte budgetstøtte, er fattigdomsbekæmpelse gennem økonomisk 
vækst, redistribution og levering af serviceydelser til fattige. Han beskriver, at trods intentioner om at 
øge den direkte budgetstøtte fra Regeringen, så er antallet af modtagerlande af direkte budgetstøtte 
faldet fra syv til fire. Det er også bemærkelsesværdigt, at budgetstøtte kun udgør 3,5% af den danske 
bistand, hvoraf generel budgetstøtte udgør 2,1% og sektorspecifik 1,4%. Rapporten anbefaler øget brug 
af sektorspecik budgetstøtte fra mindre lande som Danmark, der kan koncentrere sig, om sektorer man 
har ekspertise indenfor, hvorved man kan supplere økonomisk sektorbistand med teknisk bistand og 
know-how (Rønsholt 2014: i). 
Evalueringen finder, at der er meget lidt, der peger på en egentlig fattigdomsreducerende effekt eller en 
støtte til økonomisk vækst gennem direkte budgetstøtte (Rønsholt 2014: iii), hvilket er problematisk, 
idet det er disse emner, der er i fokus fra regeringen. Til gengæld har den direkte budgetstøtte været 
med til at fremme en mindre diskriminerende og øget tilgang til offentlig service, særligt i den sociale 
sektor, og særligt til uddannelse og sundhedssektoren (ibid: iv). Særligt den øgede ikke-diskriminerende 
tilgang må anses som positiv i forhold til rettighedstilgangen. 
Vi finder det interessant, at Rønsholt problematiserer direkte budgetstøtte som en måde at arbejde med 
menneskerettigheder. Han finder, at støtten til rettigheder til tider har været i konflikt med mål om 
økonomisk vækst og fattigdomsreduktion, og problematiserer om der er et hierarki i disse emner, 
således at økonomisk vækst prioriteres over rettigheder. Rønsholt problematiserer ligeledes 
donorlandes forsøg på at påvirke policy ændringer med konditionalitet og dialog, idet han finder, at det 
er i konflikt med et andet princip, nemlig lokal ejerskab, og han fremhæver at denne fremgangsmåde 
sjældent har været succesfuld (Rønsholt 2014:iv). 
“Respect for human and civil rights, upholding democratic accountability and other aspects of good 
political governance may constitute legitimate entry conditions, but are unrealistic objectives for change 
under a budget support programmes. Policy dialogue and conditionality are unlikely to promote political 
reform or change priorities as financial incentives rarely work for issues that are in conflict with cultural 
preferences and political power structures and, therefore, not backed by the political elite.”(Rønsholt 
20114: vi) 
Rønsholt mener, at politiske reformer eller ændringer af prioriteter ikke fremmes af politisk dialog eller 
konditionalitet. Rønsholt beskriver således, at kun under forhold karakteriseret ved tillid og en 
grundlæggende enighed mellem donor og modtager om de overordnede politikker, kan der være en 
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velfungerende dialog om policy. Uden tillid og enighed har donorregeringer ikke megen mulighed for at 
påvirke den førte politik (Rønsholt 2014: v). 
Civilsamfund 
I regeringens udviklingspolitiske prioriteter, fremgår det at de folkelige organisationer skal være et 
særligt indsatsområde. Organisationerne støttes med i alt 1053 mio kr, hvilket italesættes som en 
stigning på 30 mio kr. De ekstra midler skal bruges inden for regeringens prioritetsområder: 
menneskerettigheder og demokrati, grøn vækst, sociale fremskridt, stabilitet og beskyttelse. Der siges 
dog samtidigt, at der lægges op til udvidelse af egenfinansiering i takt med, at der indgås flere 
rammeaftaler med organisationerne. Samtidigt er der givet tilsagn til en række nye projekter, der 
påbegyndes i 2013, herunder ét der handler om civilsamfund. Hvilket er et projekt i Pakistan til 100 mio 
kr. af ulandsrammen. På finansloven fremgår det modsat, at budgettet for menneskerettigheder og 
demokrati falder fra 284,6 mio kr i 2012 til 170 mio kr i 2013, for herefter at svinge op og ned. Det 
fremgår også, at regeringen ønsker at øge støtten til de multilaterale organisationer, der ellers har været 
faldende (UM 2012c: 6). 
Vi mener ikke at kunne se, at der sker en tydelig prioritering af civilsamfundet i budgetterne, andet end 
de afsatte 30 mio. kr og det pakistanske projekt. 
Reproduktiv sundhed 
Regeringen sagde at den ville gå forrest i kampen for de reproduktive rettigheder, hvorfor der blev 
allokeret 230 mio kr i 2013 til FNs befolkningsfond, UNFPA (UM 2012c: 5). Vi har dog undersøgt 
budgettet fra 2009, hvor det viser sig, at UNFPA også fik 230 mio kr. i 2009-priser (UM 2010b), hvilket 
viser, at der ikke er allokeret nye midler til området, trods en beskrivelse af at regeringen gerne vil øge 
den multilaterale bistands andel af midlerne. Udenrigsministeriet beskriver i 2005, at støtten til UNFPA 
har været prioriteret siden 2001, hvor Bush administrationen i USA beskar organisationens bevillinger 
kraftigt på grund af arbejdet med prævention og abort (UM 2005). Samtidig har Kronprinsesse Mary 
været protektor for UNFPA siden 2010. Hvilket vil sige, at organisationens arbejde har været vægtet 
højt i dansk udviklingsarbejde. Vi ser også af oversigterne, at der i 2010 blev brugt 652 mio kr på 
HIV/AIDS, befoknings- og sundhedsprogrammer gennem FN, hvor der i 2012 er afsat 640 mio kr. 
(UM 2010: 140 & UM 2012c: 11). Desuden beskriver regeringen, at man vil fremme ligestilling og 
kvinder og pigers rettigheder ved at fastholde en fordobling af bidraget til UN Women til 40 mio kr. Vi 
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finder formuleringen besynderlig. Hvorledes kan regeringen fremme noget ved at fastholde en 
fordobling?  
Da vi ikke har kunnet finde tegn på ændringer i budgetterne, der prioriterer reproduktiv sundhed, 
finder vi det interessant, at undersøge den afvigende case, ekstrabevillingen til Marie Stopes 
International. 
Marie Stopes International 
I November 2013 beslutter ”the external grant committee” under Udenrigsministeren at afsætte en 
ekstrabevilling til den engelsk baserede organisation Marie Stopes International (MSI). Det er en 
organisation, der arbejder med at levere reproduktiv og seksuel sundhed i 40 lande, og som primært 
arbejder med adgang til prævention og sikre aborter. I beslutningsgrundlaget lægges der op til, at der er 
400 dage til 2015-målene skal være indfriet, og at området reproduktiv sundhed stadig er langt fra 
målopfyldelse.  
“Maternal mortality has declined by nearly half since 1990, but progress falls far short of the MDG 
target of reducing maternal mortality by three quarters by 2015. More than 287,000 women still die 
during pregnancy and childbirth every year - 99% occurring in developing countries. Added to this are 63 
million unintended pregnancies annually, resulting in 19 million unsafe abortions. There is a need for 
urgent and concerted action to address this in order to narrow the gap between the target and achievements 
by the end of 2015.”(UM 2013: 2) 
Her ses det, at bevillingen gives for at nå målet om at sænke den maternelle mortalitetsratio, men at der 
også argumenteres for, at der bør gøres noget for at reducere antallet af uønskede graviditeter og usikre 
aborter. På grund af at Danmark prioriterer arbejdet med seksuel og reproduktiv sundhed højt, lægges 
der op til at ekstraordinært tilføje området ressourcer på 85 mio kr fordelt over en 3 årig periode (UM 
2013).  
Udenrigsministeriets samlede årlige bevilling til alle civilsamfundsorganisationer er 1023 mio kr (UM 
2012c). MSI har tidligere fået bevilliget 34,5 mio kr årligt i 2012-15. I valget af organisationen som 
bevillingsmodtager fremhæves det, at MSI er en af verdens største internationale ”family planning” 
organisationer, at deres tilgang til seksuel og reproduktiv sundhed er baseret på rettighedstilgangen, 
særligt at organisationen arbejder med den kontroversielle ret til abort, at de har fokus på sårbare og 
marginaliserede grupper, at de arbejder i konfliktzoner, og at organisationens effektivitet måles af 
internationalt anerkendte organisationer som USAID (UM 2013). Ekstrabevillingen skal støtte MSIs 
advocacy arbejde i de udviklingslande, hvor organisationen arbejder.  
”It is increasingly recognised that in the absence of advocacy, often international guidelines do not translate 
into policy improvement at country level. Even where this does take place, actual implementation of 
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national policies is hampered by lack of awareness, capacity and demand. Enhanced advocacy at all levels 
is seen as a lever to address these barriers.” (UM 2013: 2) 
Advocacy beskrives således som vigtigt, for at forbedringer realiseres i civilsamfundene, men det er 
svært at rejse støtte til advocacy-arbejde internationalt (UM 2013: 1-2). 
I ansøgningen om midler beskrives, at Nederlandene, Packard Foundation og Danmark sammen har 
foretaget en analyse, der skulle analysere civilsamfundsorganisationernes forhindringer i forhold til 
levering af SRHR. Denne undersøgelse viste, at det var advocacy, der var den største hindring, og 
derfor argumenteres det for, at advocacy er metoden, der bør støttes i forhold til at opnå målopfyldelse 
på MDG5. Vi finder det værd at påpege, at undersøgelsen i tråd med rettighedstilgangens fokus på 
civilsamfund, ikke havde de generelle udfordringer i forhold til levering af SRHR som emne, men 
specifikt målrettet civilsamfundets problemer. Herved bliver anbefalinger, der ikke ligner de 
internationalt anerkendte fra H4 mulige. 
Delkonklusion 
Vi har i dette evalueringsafsnit valgt at analysere elementerne budgetstøtte, civilsamfund, reproduktiv 
sundhed samt ekstrabevillingen til organisationen MSI. Vi har fundet frem til, at den direkte 
budgetstøtte ikke udgør en stigende prioritet i arbejdet. Det har været et prioriteret område længe, og 
tendensen går i retning af nedsatte bevillinger gennem direkte budgetstøtte. Evalueringen finder, at 
direkte budgetstøtte er problematisk i forhold til partnerskabstanken, som udviklingssamarbejdet er 
baseret på, ligesom en fattigdomsreducerende effekt er tvivlsom.  
Civilsamfundsorganisationerne beskrives som meget væsentlige, og der er afsat 30 mio. kr ekstra til 
disse organisationer, og der opstartes et projekt til 100 mio. 
Vi finder i regeringens udviklingspolitiske prioriteringer, en fortsat stor opbakning til UNFPA og UN-
Women beskrevet. Dette kommer dog ikke til udtryk gennem bevilling af nye midler til 
organisationerne, trods en målsætning om at øge den multilaterale bistands andel af midlerne.  
Vi fandt det derfor interessant at analysere den ekstrabevilling, der uddeles for at støtte målopfyldelsen 
af MDG5a, om mødredødelighed, der er længst fra målopfyldelse. Ekstrabevillingen blev givet til MSI, 
der arbejder med en rettighedsbaseret tilgang til reproduktive rettigheder. Organisationen prioriterer 
emner som familieplanlægning, civilsamfund, retten til abort, sårbare grupperinger, advocacy og 
resultaters målbarhed, hvilket vi kan se, er i overensstemmelse med regeringens diskursivt konstruerede 
prioriteringer af seksuel og reproduktiv sundhed og rettigheder 
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Sammenfatning 
Da Christian Friis Bach (R) bliver udenrigsminister, initierer han et diskursskifte inden for den danske 
udviklingspolitik. Danmark skal fremadrettet arbejde med en udvikling ud fra en tilgang baseret på 
FN’s menneskerettigheder. Tilgangen vinder internationalt frem bl.a. inden for de store FN-
organisationer. 
Det viser sig dog, at fokus på rettigheder ikke er noget nyt. Søren Pind, der var udviklingsminister inden 
regeringsskiftet, har i sin embedsperiode også haft fokus på rettigheder. Forskellen ligger i den 
ideologiske forståelse, der diskursivt implementeres i udviklingsstrategierne formuleret af de to 
ministre. Hvor Pind fokuserer på de politiske frihedsrettigheder, med udgangspunkt i hans liberale 
politiske baggrund, så ser Friis Bach menneskerettighederne som udelelige. Han beskriver, at 
menneskerettighederne danner et juridisk forpligtigende grundlag. Således er sociale og kulturelle 
rettigheder ligeværdige i forhold til de politiske rettigheder. 
Den rettighedsbaserede tilgang til udvikling sættes i værk gennem en policyproces ledet af Friis Bach. 
Som konsekvens heraf og på grund af Friis Bachs store faglige indflydelse, bliver retorikken og 
regeringens strategi påvirket af en socialliberal ideologi. Herved forstås, at staterne skal sørge for at 
borgenes rettigheder, herunder uddannelse og sundhed, er sikret, samt at borgenes oplyste stillingtagen 
giver staterne legitimitet og fungerer som begrænsning af magtbegærlige politikere. Regeringer ses som 
duty-bearers, der gennem direkte budgetstøtte, internationalt pres og pres fra civilsamfundet skal 
overbevises til samarbejde om god regeringsførelse og levering af borgernes rettigheder. Ligeledes ses 
markedet som kilde til værdiskabelse og civilsamfundet som den væsentligste kilde til legitim 
samfundsforandring, hvorfor regeringens strategi for udvikling skal støtte og styrke civilsamfundet. 
Friis Bachs forståelse af Danmark som juridisk bundet gennem aftalen om menneskerettighederne er 
forsvundet i Retten til et bedre liv. Her beskrives i stedet, at Danmark igennem sin position som et 
demokratisk velforankret, rigt land har muligheden for at assistere, og derved er moralsk forpligtet til at 
gøre det. Vi identificerer en ændring igennem formuleringerne i policyprocessen, der gør, at Danmark 
ikke skal se sig selv som juridisk bundet. 
Budgetstøtten, der både i Friis Bachs tale og strategien bliver omtalt som værende et af de vigtigste 
midler i forhold til implementeringen af rettigheder til folket i udviklingsstater, viser sig ikke at være en 
stor post på udviklingsbudgettet. Danmark bruger ifølge evalueringen kun 3,5% af budgettet på dette. 
Der har desuden været et fald i antallet af modtagerlande af denne form for støtte fra 7 til 4. Dette 
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virker underligt, når det ifølge Friis Bach og regeringen er netop her, man kan presse på for god 
regeringsførelse. 
Budgetstøtten bliver kritiseret, i evalueringen af Rønsholt, i forhold til arbejdet med 
menneskerettigheder. Rønsholt argumenterer, at støtten til rettigheder kan være i konflikt med målene 
om økonomisk vækst og fattigdomsreduktion. Her problematiseres det, om regeringen prioriterer vækst 
over rettigheder og ikke behandler det som to sider af samme sag, som det ellers ses udtrykt i Retten til et 
bedre liv. Vi finder det også interessant, at Rønsholt mener, at politiske reformer eller ændringer af 
prioriteter ikke fremmes af politisk pres i form af konditionalitet knyttet til budgetstøtte. Friis Bach 
beskriver i talen til Styrelsen for Internationalt Udviklingssamarbejde, i modsætning hertil, direkte 
budgetstøtte som en ”mulighed for en styrket dialog om landets politik og indflydelse på de offentlige budgetters 
anvendelse” (Friis Bach 2011: 99-100). 
 Kampen for reproduktiv sundhed er i dansk udviklingspolitik et konsensusbåret område, da 
strategierne er forblevet uændrede trods to nye overordnede strategier for udviklingsarbejde. Ligeledes 
er budgetterne forblevet uændrede trods forskellige politiske vægtninger i øvrigt. Området har i længere 
tid været prioritetsområde for den danske udviklingspolitik. I 2006 byggede strategien på 3 områder i 
forhold til opfyldelse af MDG5: Rettigheder, adgang til kvalificeret hjælp ved graviditet og fødsel samt 
adgang til reproduktive sundhedsydelser. Disse tre områder var alle repræsenterede, dog med overvægt 
af fokus på retten til adgang til reproduktive sundhedsydelser. 
I Friis Bach og Manu Sareens artikel, Invester i ligestilling, og i Regeringens Retten til et bedre liv bliver 
reproduktiv sundhed italesat som en del af en ækvivalenskæde, hvor man kobler denne med truslen fra 
religiøse og konservative kræfter, og derved skaber fokus på en måde at anskue problemet. 
Prioriteringen bliver derfor at arbejde for retten til fri abort og retten til adgang til prævention. Som 
konsekvens af rettighedstilgangens fokus på civilsamfund som forandringsskaber bliver en del af 
løsningen også støtte til organisationer, der arbejder med disse prioriteringer. Grundet disse diskursive 
koblinger kommer familieplanlægning til at fylde mere retorisk i Friis Bach og regeringens 
argumentation for reproduktiv sundhed end tidligere, hvor de tre indsatsområder var mere ligeværdige. 
Som følge af at der er kort tid til 2015 målene udløber, og i en erkendelse af at MDG5 er særligt bagud, 
afsættes en ekstrabevilling. Støtten gives til Marie Stopes International, en internationalt anerkendt 
familieplanlægningsorganisation, der arbejder ud fra de samme prioriteringer for reproduktiv sundhed, 
som regeringen har konstrueret diskursivt. Således arbejder MSI især med advocacy samt udbredelsen 
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af oplysning om og adgangen til prævention. Herunder lægges der særlig vægt på at organisationen 
arbejder med retten til sikre aborter. 
Den diskursive analyse tyder på, at der, med nogle få undtagelser, er en sammenhængende forståelse af 
problemerne og løsningerne igennem argumentationen i policyprocessen. Således har argumentationen 
for, hvorfor Danmark skal yde udviklingsstøtte, ændret sig igennem processen. I evalueringen har vi 
dog set, at de økonomiske prioriteringer ikke ændres væsentligt for bedre at følge de dispositioner, der 
lægges op til i den socialliberale diskurs. Direkte budgetstøtte udgør en lille og faldende del, og 
civilsamfundsorganisationerne modtager ikke meget anderledes bevillinger. Udviklingspolitiske 
dispositioner, særligt inden for konsensusområdet reproduktiv sundhed, er gerne vedtaget indenfor 
rammerne af projekter og internationale aftaler og kan ikke blot ændres fra den ene dag til den anden. 
Da der bliver en økonomisk mulighed for ekstrabevilling, gives bevillingen dog til en organisation, der 
følger regeringen og Friis Bach diskursivt. 
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Diskussion 
Den diskursive konstruktion af ansvar 
Den kritiske diskursanalyse har til formål at klarlægge de diskursive praksissers indvirkning på ulige 
magtforhold. Vi har i analysen set, hvorledes Friis Bach og regeringen påvirker udviklingspolitikken 
med en socialliberal diskurs, hvor civilsamfundet ses som right-holder, der gennem oplysning og 
styrkelse skal blive i stand til at kræve rettigheder, der skal forbedre deres livsomstændigheder og skabe 
velfungerende demokratiske samfund. Regeringerne i Danmarks samarbejdslande ses i modsætning 
hertil som duty-holders, der skal levere rammerne for befolkningens velstand gennem et fokus på nytte, 
god regeringsførelse og menneskerettigheder. I strategierne i talesættes Danmarks ansvar som donor. 
Her er forpligtelserne i form af levering af midler til regeringerne gennem budgetstøtte, at Danmark 
skal presse regeringerne til at leve op til forpligtelser for levering af rettigheder, samt at leve op til krav 
om transparens og åbenhed i udviklingsarbejdet. Vi finder det interessant, på baggrund af vores 
teoretiske udgangspunkt at diskutere de ting, Danmark ikke bliver forpligtet til. 
Vi finder, at fokus på regeringerne som leverandør af rettigheder til de lokale befolkninger flytter fokus 
væk fra den mere velstillede del af verdenen, der også kunne have ansvaret for at levere rettigheder. I 
1986 blev der i FN stillet forslag til, om udvikling var en rettighed, hvilket der blev nedlagt veto mod 
fra de udviklede lande, der ikke var interesserede i, at der skulle kunne stilles krav om, at velstillede 
lande skal dele deres velstand med mindre velstillede dele af verden.  Vi mener, at rettighedstilgangen 
stadig afspejler denne problematik ved at begrænse duty-holders til at være regeringerne og ikke 
verdenssamfundet mere generelt. Herved bliver det ikke Danmarks ansvar at forhindre at 800 kvinder 
dagligt dør. Deres ansvar ligger udelukkende i at støtte regeringerne på vej i de lande, vi samarbejder 
med. 
Strategipapirerne stiller på intet tidspunkt spørgsmål ved en grundlæggende vilkår for de frie 
markedskræfter og til en grundlæggende omfordeling af verdens goder, der er mere retfærdig. Dette 
finder vi tankevækkende, idet denne tilgang er mere liberal end egentlig socialliberal. Vi erkender dog 
samtidigt, at de internationale aftaler for handel gennem WTO bygger på et liberalt grundlag frem for et 
socialliberalt. Det ville være en stor opgave for Danmark at bryde med hegemonien i den internationale 
politiske økonomi gennem sit strategipapir. Vi finder det dog tankevækkende, at regeringen skriver så 
meget om økonomisk vækst, der skal skabe grobund for social fremgang, uden at problematisere, om 
den måde markedet fungerer, skaber fattigdom og elendighed frem for social fremgang. 
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Rettighedstilgangen til reproduktiv sundhed – er den velegnet? 
Vi har gennem vores teoriramme valgt ikke at belyse kausale sammenhænge mellem de forskellige 
delelementer i analysen, men at belyse de logikker eller ideologier, der kan fremstå som naturlige. 
Vi har som konsekvens af dette fundet frem til, hvorledes regeringen diskursivt konstruerer en 
socialliberal tolkning af rettighedstilgangen til udvikling som den logiske. 
Vi ønsker dog at diskutere dette, idet vi har fundet, at Rønsholt kritiserede rettighedstilgangen i 
kombination med den direkte budgetstøtte. Her fandt han, at det var diskutabelt, om donorlande kunne 
komme igennem med ændringer i samarbejdslandene uden en høj grad af tillid og enighed om måden at 
anskue problemstillingerne. Det var i hvert fald ikke muligt, hvis det skulle ske gennem samarbejde 
baseret på ligeværdighed og partnerskab. 
Vi forestiller os således ikke, at Danmark uden pression pludselig kan få et land som eksempelvis 
Uganda til at skifte politik i forhold til spørgsmål vedrørende homoseksuelles vilkår og rettigheder. 
Reproduktive rettigheder er et kontroversielt emne, fx i forhold til retten til abort, der i Cairo i 1994 
blev defineret som et nationalt anliggende. Ved at kræve af regeringer at Danmark skal have lov at 
støtte organisationer, der arbejder med abort, blander man sig således i nationale anliggender. 
Vi finder det i den forbindelse værd at diskutere menneskerettighedernes juridiske grundlag. Friis Bach 
og FN betegner dem som en legal ramme, men der findes ingen juridiske sanktionsmuligheder ved 
overtrædelse. Den juridiske binding beror således på implementeringen i den nationale lovgivning. 
Vi har i vores analyse godtgjort, at der er en sammenhæng mellem diskursen i rettighedstilgangen, og 
hvordan regeringen vælger at prioritere. Dette har vi gjort, da regeringen har mulighed for at disponere 
over frie midler, hvor vi har set, at de vælger at give penge til en organisation, der italesætter 
problematikken om reproduktiv sundhed på samme måde som regeringen selv. Rettighedsperspektivet 
giver et fokus på civilsamfundsgrupper og deres udfordringer, ligesom det giver et fokus på de 
rettigheder, der nægtes af religiøse og konservative grupperinger. Derimod er der ikke fokus på de 
problemer der opstår, fordi nogle lande har meget få midler tilgængelige til offentlige budgetter og ikke 
har ressourcer og kapacitet til at stille kvalificeret fødselshjælp til rådighed i landdistrikterne, hvor fattige 
kvinder dør som følge af lethelbredelige årsager. Danmark beskriver i strategierne, at de ville sætte ind 
over for de strukturelle problemer, men det ses alligevel af ekstra bevillingen, at man prioriterer MSI, 
der arbejder med familieplanlægning, fremfor UNFPA. En ekstrabevilling til UNFPA ville ellers ligge 
godt i tråd med regeringens øvrige retorik, idet de prioriterer både uddannet fødselshjælp og 
familieplanlægning. Ligeledes ville en støtte til UNFPA passe godt til udtalelsen i Regeringens 
udviklingspolitiske prioriteter, om at organisationen er en central aktør, der derfor skal have allokeret 
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midler. Et øget bidrag til UNFPA, i stedet for en fastholdelse af det allerede eksisterende, kunne også 
afhjælpe skævheden mellem bilateral bistand og multilateral bistand, hvilket regeringen har givet udtryk 
for er ønskværdige i de udviklingspolitiske prioriteter. 
Vi finder valget af rettighedstilgangen til reproduktiv sundhed problematisk, når det kommer til emner 
som fx genital omskæring. Hvad gøres når civilsamfundet kræver en uhensigtsmæssig praksis, der ikke 
flugter med Danmarks holdninger, og som kan anses som rettighedskrænkelse, men hvor forbud mod 
praksis kan ses som overtrædelse af ret til kulturelle særpræg? Vi finder det i denne forbindelse 
tankevækkende at opstille civilsamfundet, som right-holder, der skal kæmpe for en ret, for hvilken del 
skal man støtte? Vi tror, at Christian Friis Bach, som følge af sit socialliberale udgangspunkt, ville 
hævde at et tilstrækkeligt oplyst folk træffer ”gode” valg. Vi ønsker med denne case at problematisere, 
hvordan civilsamfund og samfundsforandring sammenkædes, idet civilsamfund også er kilde til 
konservative og religiøse strømninger, der kæmper i mod den samfundsforandring, som 
udenrigsministeriet hævder, er et gode. 
Hvordan har vores metode fungeret? 
Den kritiske diskursanalyse har fungeret til at påpege, hvad der ligger bag, det der siges og til at 
identificere, hvorledes der ved at i talesætte nogle problemstillinger peges på specifikke løsningsforslag 
og politiske alternativer. Gennem diskursanalysen har vi kunnet afdække, hvorledes nogle argumenter 
og rationaler er gyldige og andre bliver mindre gyldige. 
Fx har det, at religiøse og konservative kræfter italesættes som barrieren for reproduktiv sundhed gjort, 
at problemerne italesættes som nogle, man kan arbejde sig ud af ved at støtte civilsamfundet og ved 
oplysningsarbejde. Fokus bliver derfor ikke på, at det er den dårlige økonomi hos modtagerlandene, der 
kan ses som problemet, og at regeringerne har svært ved at levere, og skal støttes til det. Denne 
italesættelse havde ført til et andet problemkompleks. 
Således har vi kunnet anvende den kritiske diskursanalyse til at pege på, hvorledes retorikken i 
policyprocessens initiering og formulering farves af den underliggende diskurs. 
Til opgavens sidste del har vi ikke kunnet anvende metoderne fra den kritiske diskursanalyse, og vi har i 
stedet gået mere positivistisk til værks, for at sammenligne mål og konkrete handlinger. Dog har vi 
kunnet bruge tankerammen, der kombinerer social kritik med en socialkonstruktivistisk forståelse, til at 
kaste et kritisk lys over, hvorledes budgetstøtten anvendes i Regeringens arbejde - særligt i forhold til 
MSI. 
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Konklusion 
Dette projekt har haft som interessefelt at se på, hvorledes diskursen om udviklingspolitik er blevet 
påvirket af, at feltet fik en minister med stærk faglighed, en udtalt overbevisning om rettighedstilgangen 
til udvikling og en baggrund fra det socialliberale parti radikale venstre. Vi har i den forbindelse valgt at 
se på policyudformingen af en ny strategi for dansk udviklingspolitik, der blev initieret af Friis Bach. 
Vi har foretaget en kritisk diskursanalyse af policyprocessens faser for at se, hvorledes processen er 
blevet påvirket diskursivt og for at belyse hvilke diskurser, der har været i brydning inden for feltet. Vi 
har været interesserede i, om Friis Bach har kunnet påvirke processen, således at diskursen er blevet 
ændret. 
Vores interessefelt har været den store og unødvendige mødredødelighed i Danmarks samarbejdslande. 
I denne sammenhæng har vi kigget på, om den socialliberale diskurs med fokus på civilsamfundet som 
aktør og rettighedernes udelelighed medfører ændringer i retorikken og den konkrete udformning af 
politikken om, hvorledes Danmark vælger at prioritere sin indsats i forhold til reproduktiv sundhed. 
Vi har gennem den kritiske diskursanalyse fundet, at policyprocessen både i initieringsfasen og 
formuleringerne har været påvirket af den socialliberale diskurs, således at civilsamfundet vægtes som 
kilde til forandring. Som resultat heraf er arbejde med oplysning og styrkelse af civilsamfund vægtet 
retorisk højt. Regeringerne i samarbejdslandene ses som duty-bearers, og de ansvarlige i forhold til 
levering af befolkningen rettigheder. Der er fokus på fattigdomsbekæmpelse, demokrati og god 
regeringsførelse med transparens og ikke-diskrimination, hvor regeringen ses som nødvendig for at 
levere rettigheder eller nytte til befolkningen, og markedet som værdiskabende i tråd med den 
socialliberale tanke. Danmark skal gennem direkte budgetstøtte øve indflydelse og arbejde for, at 
regeringerne leverer til befolkningen, og civilsamfundet skal have støtte således, at de bliver oplyste og 
organiserede. Danmarks ansvar begrænser sig, som følge af den diskursive konstruktion af lokale 
regeringer som duty-holders, til udviklingsbistand og pres for god regeringsførelse.  
Vi har fundet, at politikken inden for området reproduktiv sundhed har været præget af konsensus, og der 
er trods ændringer i de overordnede strategier ikke sket ændringer på formuleringerne på området. 
Ligeledes er der ikke sket store økonomiske omprioriteringer som følge af ændringer i de overordnede 
strategier, hverken under Pind eller Friis Bach. Vi har fundet, at området på grund af fokus på 
rettigheder diskursivt er blevet knyttet til prioriteringer af retten til adgang til familieplanlægning frem 
for adgang til kvalificeret hjælp ved graviditet og fødsel. Da regeringen får mulighed for at give en 
ekstrabevilling til reproduktiv sundhed, for at afhjælpe at mødredødelighed, er den indikator for et 
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2015-mål, der er længst fra opfyldelse. Bevillingen gives derfor til Marie Stopes International, der er en 
folkelig organisation, som deler regeringens diskurs og fokus på familieplanlægning. Vi finder det 
tankevækkende, at ekstrabevillingen gives til MSI frem for at en organisation som UNFPA, der også 
prioriterer adgang til kvalificeret hjælp under graviditet og fødsel. Dette er trods at regeringen med 
hjemmel i international anerkendt evidens beskriver, at mødredødelighed bedst bekæmpes ved at give 
adgang til kvalificeret hjælp ved fødsel og graviditet. 
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Tale af udviklingsminister Søren Pind til 1 
debatarrangement om dansk-svensk 2 
udviklingspolitik i forandring, Stockholm den 3 
3. marts 2011 4 
 5 
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Kun det talte ord gælder  7 
Det er en fornøjelse for mig at være her i Stockholm i dag og sammen med Gunilla diskutere 8 
udviklingspolitik og den nyorientering af udviklingsbistanden, som vi hver især og sammen har 9 
igangsat. 10 
Udviklingspolitik i forandring handler om reformer af bistanden, om at turde stille spørgsmål ved 11 
vanetænkning og etablerede holdninger, om at søge nye veje og stille krav om resultater. Først som 12 
sidst handler det om en udviklingsbistand med et klart politisk udgangs-punkt og en klar politisk 13 
målsætning.  14 
Da jeg tiltrådte som udviklingsminister for godt et år siden, udråbte jeg mig selv til 15 
”Frihedsminister” og ministeriet – departementet – til Frihedsministeriet. Det gjorde jeg, fordi jeg 16 
mener, at netop frihedsbegrebet rummer selve kernen af det, vi kan opnå med udviklingspolitikken. 17 
At sætte det enkelte menneske fri.  18 
Lige nu er vi vidne til Verdenshistorie. En ung mand satte ild til sig selv i Tunis og tændte håb og 19 
mod til at kæmpe for drømmen om frihed i hele den undertrykte verden. Begivenhederne i 20 
Tunesien, Egypten, Libyen og mange andre steder i den arabiske verden understreger for mig, at det 21 
vigtigste, vi kan arbejde med i vort globale engagement, er holdninger. Det vigtigste, vi kan stå ved, 22 
er at støtte kampen for frihed. At forsvare den unikke påstand, der er Vestens, nemlig at hvert 23 
menneske er ukrænkeligt og udgør noget værdifuldt i sig selv. Frihedens budskab er så stærkt, at det 24 
appellerer til alle.  25 
Forandringerne i Nordafrika og Mellemøsten bekræfter styrken af det vestlige frihedsbudskab og 26 
frihed som grundlæggende værdi og mål for udviklingspolitikken. Frihedsbevægelser, som på kort 27 
tid har væltet regimer i Tunesien og Egypten – og nu [snart] også i Libyen - har lagt kimen til 28 
kampen for frihed mange andre steder i verden. Det må og skal vi støtte.  29 
Jeg har etableret en frihedspulje, som med mindst 100 mio. kr. årligt skal støtte demokrati og 30 
frihedsrettigheder i lande, hvor de er særligt under pres – herunder fra truslen om radikalisering. 25 31 
mio. kr. går nu til at støtte friheds- og reformbestræbelserne i Egypten og Tunesien. Men det er 32 
vigtigt, at vi - ligesindede lande - arbejder sammen om at støtte landene i Nordafrika og Mel-33 
lemøsten politisk, moralsk og finansielt. Vi har derfor fra dansk og svensk side netop besluttet i 34 
fællesskab at støtte en række hurtige indsatser, der kan bakke op om reformkræfterne både i 35 
Egypten og Tunesien og mere bredt i regionen.  36 
Sammen vil vi i Tunesien støtte træning af journalister og oprettelsen af en 37 
menneskerettighedsenhed, der skal bistå med etablering af nye demokratiske 38 
civilsamfundsorganisationer. Vi vil samarbejde med det Internationale Institut for Demokrati og 39 
Valgstøtte (IDEA) her i Stockholm om et regionalt initiativ, der skal hjælpe landene med 40 
rådgivning om forfatnings- og valgreformer. Og vi vil støtte samarbejdet mellem 41 
menneskerettighedsorganisationer fra regionen og Europa.  42 
Den ufrihed, vrede og afmagt, der fik bægeret til at flyde over for den unge mand i Tunis, da han fik 43 
frataget sin salgsvogn, den ser jeg som udviklingsminister igen og igen på mine rejser. I Zimbabwe, 44 
på min allerførste rejse som udviklingsminister, var den første, jeg mødte en kvinde, der med 45 
desperation, vrede og afmagt i stemmen fortalte, at: ”Nu kan vi ikke en gang sælge vores tomater på 46 
gaden”. Senere på samme rejse mødte jeg en bonde, der havde fået hjælp til at købe en kanin, der så 47 
havde fået unger, som han kunne sælge. Han købte en høne og en hane, solgte æg og kyllinger, og 48 
så kunne han også investere i såsæd. Bonden havde håb, det havde kvinden, tomatsælgeren ikke. 49 
Han havde mulighed for at gøre noget ved sin egen situation. Det havde hun ikke.  50 
Danmarks udviklingspolitik skal bekæmpe fattigdom. Virkelig fattigdom er, når et menneske er ude 51 
af stand til at påvirke sin egen skæbne. Ude af stand til at gøre noget ved sin egen situation. Målet 52 
med bistanden er at understøtte, at dette bliver muligt. At gøre det enkelte menneske i stand til at 53 
tage skæbnen i egen hånd. Bistanden skal skabe rammer for fri menneskelig udfoldelse og give 54 
fattige mennesker mulighed for at udnytte de rammer. Det er grundtanken i Danmarks nye 55 
udviklingspolitiske strategi, ”Frihed fra Fattigdom, Frihed til Forandring”, som Folketinget vedtog i 56 
maj sidste år.  57 
Den nye strategi placerer udviklingspolitikken som en integreret del af Danmarks udenrigspolitik. 58 
Det gør den, fordi udviklingspolitik i dag er ”high politics”. Som Robert Gates, den amerikanske 59 
forsvarsminister, skrev i magasinet Foreign Affairs i sommer, så kan man ikke længere adskille 60 
udenrigs-, forsvars- og udviklingspolitik. Det er ét sammenhængende hele.  61 
At sige, at udviklingsbistand er en ligeværdig og selvstændig del af Danmarks aktive udenrigs- og 62 
sikkerhedspolitik, kan stadig falde folk for brystet i Danmark. Bistanden er ren og hellig, mener de. 63 
En moralsk forpligtelse, der ikke må politiseres eller bruges udenrigspolitisk. Det, mener jeg, er 64 
naivt. Det apolitiske rum findes ikke virkeligheden.  65 
Det betyder ikke, at moral ikke er vigtig. Moral er en bærende del af bistanden. Jeg anvender ofte et 66 
citat fra den britiske statsmand og filosof Edmund Burke: ”Det eneste, der skal til, for at ondskaben 67 
triumferer, er, at gode mennesker intet gør”, sagde han. Vi skal bistå fattige lande og hjælpe dem til 68 
at hjælpe sig selv. Fordi det er det rigtige at gøre. Men vi gør det ikke kun på grund af et moralsk 69 
imperativ eller blåøjet velgørenhed. Vi gør også for vores egen skyld, for vores egen sikkerhed. Og 70 
det skal vi turde sige højt. Vores egen sikkerhed er direkte knyttet til vores globale engagement. 71 
Hvis vi ikke kommer til verden, kommer verden til os.  72 
Ude i verden hænger tingene sammen - også udenrigspolitik og udviklingsbistand. En af vores 73 
vigtigste erfaringer i skrøbelige stater som Afghanistan er, at det er tvingende nødvendigt at sikre, at 74 
de udenrigspolitiske, udviklingspolitiske, sikkerhedspolitiske og humanitære instrumenter tænkes 75 
sammen. Danske soldaters indsats og dansk bistand til pigeskoler i Afghanistan er tæt forbundne. 76 
Vi kan ikke lykkes med det ene uden det andet. Vi skal turde bruge bistanden aktivt som et blandt 77 
flere instrumenter til at fremme en bedre og mere sikker verden.  78 
Med frihed som omdrejningspunkt bærer Danmarks udviklingspolitik et frihedsbudskab om politisk 79 
og økonomisk forandring for det enkelte menneske. Den indeholder også et budskab om, at 80 
mennesket har en iboende og forunderlig evne til at overkomme problemer. Nogle har blot brug for 81 
en håndsrækning.  82 
Derfor skal dansk udviklingsbistand også kun være en slags starthjælp. Den skal skubbe i gang. 83 
Skabe initiativ. Bistand må aldrig bidrage til skabelse af en permanent, passiv modtagerkultur i 84 
forventning om ”business as usual”. Det skal være efterspørgslen og ejerskabet, der er drivende. 85 
Ikke det velmenende udbud.  86 
Bistand skal bidrage til at gøre landene selvhjulpne. Udvikle produktion og innovation. Skabe 87 
arbejdspladser. Vækst. Opbygge retsstater. Og forbedre landenes skattesystemer, så indtægter herfra 88 
bidrager til at bekæmpe fattigdom. Men styringen og det overordnede ansvar skal ligge hos den 89 
enkelte partner selv. Succeskriteriet er at gøre bistanden overflødig.  90 
Fra første færd har jeg søgt at gøre op med vanetænkningen om udviklingsbistand som globalt, 91 
socialt underhold. At bistand i sig selv er et gode, og at størrelsen er målestokken. Mens Danmark, 92 
ligesom Sverige, ligger i verdens top 5 over dem, der forholdsmæssigt giver mest i 93 
udviklingsbistand , så er det ikke i sig selv et succeskriterium. Det må og skal være resultaterne, der 94 
tæller.  95 
Vi skal stille spørgsmålene: Hvad skal vi nå? Og virker det? Og vi skal kunne svare klart på selv 96 
samme spørgsmål. Derfor skal vi vide mere om bistandens forskellige effekter. Vide hvordan vi 97 
måler resultater og lære af succeser og fejltagelser. Af samme grund har jeg lanceret et 98 
internationalt forskningsprogram, der netop skal belyse, hvilken konkret forskel bistanden kan gøre. 99 
Sverige er tæt involveret i dette arbejde.  100 
Et af de bistandstabuer, som jeg mener, er vigtigt at tage op, er spørgsmålet om risici. Risiko for 101 
korruption og misbrug af skattekroner er en daglig udfordring i al udviklingssamarbejde. Især i 102 
skrøbelige stater, hvor strukturerne er svage eller ligefrem ikke eksisterer. Risici er således et 103 
arbejdsvilkår for udviklingssamarbejdet i nogle af verdens fattigste lande.  104 
Alt skal måles på sit alternativ. Og alternativet – ikke at gøre noget - vil ofte være værre. Men vi 105 
skal ikke fortie den risiko, der er, for korruption af frygt for en ny offentlig skandale. Vi skal være 106 
åbne og ærlige, sikre transparens i alt, hvad vi gør, og blive bedre til at håndtere de politiske og 107 
finansielle risici. 108 
Så sent som i sidste uge stod jeg i dilemmaet. Den somaliske terrororganisation al-Shabaab har sat 109 
sig på stort set alle myndighedsstrukturer i det sydcentrale Somalia og afkræver ”skat” af 110 
mennesker, som arbejder med udviklingsaktiviteter. På den måde endte danske bistandsmidler, som 111 
var ydet til et udviklingsprojekt i Hiiran, indirekte i lommerne på al-Shabaab. Det var jeg selvsagt 112 
nødt til prompte at stoppe. Og jeg har derfor suspenderet alle nye udviklingsaktiviteter i al-Shabaab-113 
dominerede områder i Somalia. Men hvad med nødhjælpen? Nødhjælpen foregår heller ikke i et 114 
vakuum. Men vi har alligevel besluttet at fortsætte den humanitære bistand også i det sydcentrale 115 
Somalia under tæt monitorering. Vi fortsætter, fordi alternativet til at afhjælpesult og nød i Somalia 116 
vil være ubærligt for befolkningen og føre til flygtningestrømme og ustabilitet i nabolandene.  117 
Jeg accepterer risici, men jeg mener også, at vi skal blive bedre til at håndtere dem. Mit mål er, at vi 118 
i fællesskab med Sverige, andre ligesindede donorer og multilaterale spillere skal udvikle et 119 
risikobarometer, så vi kan følge og forklare, hvordan risikosituationen udvikler sig.  120 
Denne tilgang har givet anledning til debat i dansk presse. En morgen vågnede jeg op til over-121 
skriften: ”Søren Pind accepterer korruption”. Nej. Jeg accepterer, at udvikling er en høj-risiko 122 
investering, men det er ikke det samme som at acceptere, at risikoen realiseres. Danmark har et 123 
princip om nul-tolerance mod korruption. Nultolerance betyder at vi ved, korruption eksiste-rer, at 124 
vi gør det klart, at vi ikke accepterer korruption, og at vi slår hårdt ned, når vi opdager den. Det 125 
betyder også, at korruption får konsekvenser. Vi stiller vores partnere til ansvar og standser om 126 
nødvendigt samarbejdet. Og vi offentliggør alle korruptionssager, herunder omfanget af tabte 127 
danske skattekroner. Korruption kan ikke ties ihjel. Tværtimod skal vi råbe op, når vi møder den.  128 
Frihed og forandring, mål og resultater, risici og anti-korruption er alle væsentlige byggesten i 129 
Danmarks nye udviklingspolitiske strategi ”Frihed fra Fattigdom – Frihed til Forandring”, som jeg 130 
omtalte tidligere. Strategien indeholder fem politiske prioritetsområder, der udover demokrati og 131 
menneskerettigheder omfatter fremme af markedsbaseret økonomisk vækst og beskæftigelse; 132 
kvinders ligestilling; støtte til skrøbelige stater og til miljø og klima.  133 
Det betyder også, at vi vil fravælge andre indsatsområder og fokusere bistanden på langt færre 134 
lande. Grundtanken er, at vi skal gøre en forskel, der hvor vi er. Og det kræver, at vi samler 135 
bistandsressourcerne for at opnå større tyngde og gennemslagskraft. Danmark skal fra de 136 
nuværende 26 til 15 partnerlande. Vi har fundet de første 7 lande, som vi vil fase ud af, og vil 137 
identificere de sidste i den kommende tid.  138 
Danmark er klar til at forpligte sig i langsigtede partnerskaber, men stiller også klare krav til 139 
udviklingslandene.  140 
Vi vil samarbejde med de lande, der kan og vil forandring. Og vi er parate til at drage 141 
konsekvensen, hvis udviklingen går den gale vej. Som f.eks. med Nicaragua. Her besluttede vi i 142 
2010 at udfase bistanden med udgangen af 2012. I sidste måned måtte jeg dog konstatere, at 143 
samarbejdsmulighederne var udtømte. Nicaraguas regering modsatte sig støtte til civilsamfundet. 144 
Jeg har derfor draget konsekvensen og oplyst Nicaraguas regering, at vi udfaser bistanden helt og 145 
holdent i år.  146 
Det ligger mig også på sinde som dansk udviklingsminister at søge et tæt samarbejde med lige-147 
sindede donorer. Med Sverige og med kollegerne i EU og USA. Kun i fællesskab kan vi styrke 148 
gennemslagskraften og effekten af disse tiltag. Og påvirke den internationale dagsorden.  149 
Det er jo ikke tilfældigt, at jeg står her i dag. I Stockholm. Med min gode svenske kollega. Jeg ved, 150 
at debatten om udviklingspolitik i forandring lever i bedste velgående i Sverige. Det har Gunilla en 151 
stor fortjeneste for. Jeg glæder mig til at deltage i den. 152 
Tak for opmærksomheden. 153 
http://um.dk/da/om-os/ministrene/tidligere-ministres-taler-og-artikler/soren%20pinds%20taler/tale-af-154 
udviklingsminister-soren-pind-til-debatarrangement-om-dansk-svensk-udviklingspolitik-i/ 155 
 156 
Udviklingsministerens tale om regeringens 1 
udviklingspolitiske prioriteter 2 
Læs udviklingsministerens tale til møde i Rådet for Internationalt Udviklingssamarbejde den 8. 3 
december 2011. 4 
 5 
Share on twitterShare on facebookShare on linkedinShare on emailMore Sharing Services 6 
KUN DET TALTE ORD GÆLDER 7 
Tak til rådsformanden for ordet. Og tak for muligheden for at præsentere regeringens 8 
udviklingspolitiske prioriteter. Nogen af jer vil være bekendt med elementer af regeringens 9 
udviklingspolitik fra regeringsgrundlaget. Jeg vil gerne benytte lejligheden til at give en lidt mere 10 
samlet fremstilling af vores prioriteter, og de tiltag, som regeringen vil iværksætte i den kommende 11 
tid. 12 
Først vil jeg dog sige, at jeg som stadig ny minister virkeligt glæder mig til at samarbejde med jer – 13 
der er jo mange gode venner og tidligere kollegaer i dette rum. Min ambition vil være, at vi løfter i 14 
flok, samarbejder, står sammen – det siger jeg ikke for at undgå kritik – den ved jeg vil komme, den 15 
håber jeg kommer, ellers er I ikke ambitiøse nok. Men jeg siger det, fordi i et –  i lyset af 16 
globaliseringen efterhånden – meget lille land som Danmark, må vi spilleme samle alle gode 17 
kræfter, hvis vi skal gøre en forskel, forandre verden – og det er min og regeringens ambition, at det 18 
skal vi. 19 
Jeg sagde i min tiltrædelsestale, at jeg gerne vil være “Rettighedsminister”. Det sagde jeg, fordi 20 
udvikling for mig – og for regeringen – handler om at hjælpe mennesker, der lever i frygt eller 21 
fattigdom med at kæmpe for deres rettigheder – retten til mad, uddannelse, ytringsfrihed – et liv i 22 
tryghed og værdighed. De grundlæggende menneskerettigheder hører til blandt de mest magtfulde 23 
ideer, menneskeheden har skabt. De er grundlaget for vores globale sameksistens. Og de har været 24 
med til at forandre verden igen og igen, fra den franske revolution for mere end 200 år siden til det 25 
Arabiske Forår i år.  26 
Det er den forandringskraft, som vi skal støtte. Og her kan udviklingssamarbejdet spille en rolle, 27 
fordi den er båret af værdier og ideer om en bedre verden, hvor folks rettigheder står i centrum. Vi 28 
må erkende, at i en globaliseret verden, hvor private investeringer og overførsler til 29 
udviklingslandene langt overstiger udviklingsbistanden, og hvor den globale magtbalance er i hastig 30 
forandring, kan vores udviklingssamarbejde ikke ene og alene skabe udvikling. Men det kan og skal 31 
være en katalysator for en udvikling, der fremmer rettigheder og forandring til det bedre for det 32 
enkelte menneske.  33 
Danmarks udviklingspolitik skal derfor bekæmpe fattigdom gennem en rettighedsbaseret tilgang til 34 
udvikling, som sætter fattige mennesker i centrum af vores udviklingssamarbejde. Ikke som passive 35 
modtagere, men som centrale aktører med ansvar for egen udvikling. Det handler om at støtte dem i 36 
deres ret til at bestemme deres egen skæbne, vælge deres regeringer i frie og uafhængige valg og 37 
stille dem – og bestemt også os – til ansvar. En rettighedsbaseret tilgang vil derfor også få 38 
betydning for den måde, vi arbejder på. Gennem det næste år vil vi arbejde målrettet på at styrke 39 
åbenheden og ansvarligheden endnu mere i dansk udviklingssamarbejde. 40 
Med regeringsgrundlaget sætter vi fokus på, at Danmark skal have en aktiv og ansvarlig 41 
udenrigspolitik. Det er nødvendigt, hvis vi skal påvirke omverdenen i overensstemmelse med vores 42 
holdninger og værdier. Danmarks udviklingspolitik er en lige og integreret del af den aktive danske 43 
udenrigspolitik og en vigtig del af vores globale engagement. Og Danmark skal fremover fortsat 44 
være en stærk og troværdig global partner – det gælder også i relation til international udvikling. 45 
Derfor skal vi leve op til vores forpligtelser over for verdens fattigste – også selvom statens budget 46 
er under pres. Regeringen vil øge Danmarks udviklingsbistand. Målet er, at den over en årrække 47 
skal bringes tilbage på 1 procent af Danmarks BNI.  48 
Det vil ikke ske med det samme – og jeg kan ikke sætte en fast dato på, hvornår vi vil nå dette 49 
niveau. Her spiller hensynet til statens finanser ind. Men jeg er glad for, at regeringen med 50 
finanslovsforslaget kan tage et første skridt i denne retning. At vi nu kan gøre det, vi inden valget 51 
sagde, at vi ville gøre. Udviklingsbistanden styrkes således som led i regeringens bestræbelser på at 52 
bekæmpe global fattigdom med 234 mio. kr. i 2012 og yderligere 366 mio. kr. i 2013.  53 
Regeringen vil samtidig sikre åbenhed om og indsigt i, hvordan vi anvender bistandsmidlerne. 54 
Gennem de seneste år har udviklingsbistanden været anvendt til nye områder så som 55 
stabiliseringsindsatser i skrøbelige stater, klimafinansiering og stærkt stigende udgifter til 56 
flygtninge. Det har sat spørgsmålstegn ved fattigdomsorienteringen i Danmarks 57 
udviklingssamarbejde. Det kan vi ikke ændre fra den ene dag til den anden. Og vi vil fortsat – som 58 
alle andre lande – rapportere alt, der kan tælle med som udviklingsbistand til OECD/DAC. Men vi 59 
vil skabe øget åbenhed om det, vi gør, så vi fremadrettet kan forsøge at fastholde og øge den 60 
fattigdomsorienterede del af dansk udviklingsbistand. Hermed signalerer vi et helt nyt princip i 61 
Danmarks internationale udviklingssamarbejde. 62 
Derfor vil vi etablere to separate rammer for Danmarks udviklingsbistand: En ramme til 63 
fattigdomsorienteret udviklingssamarbejde, som vil udgøre langt størstedelen af 64 
udviklingsbistanden. En anden, såkaldt global ramme, som vil omfatte stabiliseringsindsatser, 65 
herunder en pulje til ny sikkerhedspolitik, og udviklingsbistand, der ikke nødvendigvis er direkte 66 
fattigdomsorienteret som f.eks. klimafinansiering og flygtningeudgifter. Med denne opdeling sikrer 67 
vi klarhed og åbenhed om, hvad vi bruger bistandsmidlerne til. I har fået udleveret vores bud på 68 
hvordan, vi mener, det kan opdeles. Vil gerne have kritik og konstruktive kommentarer – ja, vi er 69 
også modtagelige for ros. 70 
De to rammer skal bruges til to ting. For det første i højere grad at synliggøre Danmarks samlede 71 
internationale engagement, om end der fortsat er områder, der ikke er medregnet. Vi skal stå ved, at 72 
der er en række globale udfordringer, ud over fattigdommen, som vi skal bidrage til at løse – også 73 
for vores egen skyld. 74 
Det andet og måske vigtigere formål er fremadrettet at fastholde og forhåbentligt udbygge den 75 
fattigdomsorienterede del af Danmarks udviklingsbistand. Her har vi allerede set den første 76 
konkrete anvendelse af principperne bag rammen. Udgifterne til flygtninge i Danmark fortsætter 77 
desværre med at stige næste år – både på grund af et stigende antal flygtninge og på grund af den, 78 
synes jeg, vigtige beslutning om, at asylansøgere nu kan få lov til at bosætte sig og arbejde uden for 79 
asylcentrene. Men i et forsøg på at friholde den fattigdomsorienterede del af udviklingsbistanden 80 
har vi valgt at finansiere den stigning ved at udskyde det næste bidrag til den Afrikanske 81 
Garantifond – et af erhvervsinstrumenterne, der ikke er direkte fattigdomsorienteret. Det er ikke 82 
ideelt, men vi håber, det er åbent og et skridt i den rigtige retning. 83 
*** 84 
Udviklingsbistandens størrelse er vigtig, men endnu vigtigere er det, at vi anvender den rigtigt og 85 
skaber resultater.  86 
I Busan i Sydkorea i sidste uge bekræftede donor- og udviklingslandene de fælles spilleregler for en 87 
effektiv bistand med fokus på ejerskab, brug af landenes egne systemer og et resultatorienteret 88 
udviklingssamarbejde, der sikrer åbenhed og fremmer menneskerettighederne. Kina, Indien, 89 
Brasilien og Sydafrikas tilslutning til de fælles spilleregler for god udviklingsbistand var et vigtigt 90 
gennembrud - også selvom deres anvendelse af spillereglerne er frivillig. Og det er opløftende, at 91 
presset for at få alle til at skrive under i høj grad er kommet fra de fattigste lande. Det er et godt og 92 
klart signal om, at landene nu selv stiller krav til donorerne om et udviklingssamarbejde, der 93 
bidrager til ejerskab, ansvar, åbenhed og overholdelse af menneskerettighederne. Det skal vi nu – i 94 
endnu højere grad implementere i det danske udviklingssamarbejde. 95 
En af de ting jeg derfor gerne vil støtte, er øget brug af budgetstøtte. Det vil jeg, fordi det er en 96 
effektiv form for bistand. Det sikrer ejerskab og styrker samtidig landenes egne systemer. Det er 97 
helt centralt for, at landet på sigt kan nå et niveau, hvor bistand ikke længere er nødvendig, hvilket 98 
jo ultimativt er formålet med alt udviklingssamarbejde. Det giver os mulighed for en styrket dialog 99 
om landets politik og indflydelse på de offentlige budgetters anvendelse. Det sikrer øget inddragelse 100 
af parlamenterne i brugen af udviklingsbistanden. Og erfaringerne viser, at det kan give bedre 101 
resultater – flere børn kommer i skole og bedre sundhedssystemer. En styrket brug af budgetstøtte 102 
er et led i regeringens bestræbelser på at gøre udviklingssamarbejdet mere effektivt. Men det 103 
kræver, at landene er klare, at regeringerne er klar, og det skal altid kombineres med åbenhed, 104 
ansvarlighed og øget indflydelse og støtte til civilsamfundet og til en fri presse. 105 
Tilsvarende for de multilaterale organisationer. Vi vil øge brugen af kernebidrag, i stedet for de 106 
mange projektbidrag, særbidrag og initiativer, for at sikre ansvar og ejerskab. Men til gengæld vil vi 107 
stille større krav til organisationerne om resultater, ansvarlighed og åbenhed. Målet er at genoplive 108 
og udbygge den aktive multilateralisme, der tog sine første spæde skridt i 1990erne, men aldrig helt 109 
fik fodfæste. Den dagsorden kan vi godt løfte i dag, hvis vi samarbejder tæt med ligesindede 110 
donorer. 111 
De samme principper vil jeg bruge i støtten til de danske og internationale folkelige organisationer. 112 
Jeg har - i parentes bemærket - indført et forbud mod brugen af forkortelsen NGO i 113 
Udenrigsministeriet. Det er nok et af de forbud, det vil tage tid at implementere fuldstændigt – og 114 
straffen for overtrædelse er ikke høj – endnu. Men jeg vil gerne med den beskedne ændring 115 
signalere, at de folkelige organisationer skal defineres som det, de forhåbentligt er – nemlig 116 
folkelige – og ikke som det, de ikke er – nemlig regeringen. Men for de folkelige organisationer 117 
skal målet også være øget brug af rammestyring, øget fleksibilitet, øget ansvar og ejerskab til 118 
organisationerne og gerne flere rammeorganisationer. Men til gengæld vil vi stille stærkere krav om 119 
åbenhed, om ansvarlighed både overfor os og overfor de mennesker vi forsøger at hjælpe, og øgede 120 
krav om samarbejde ude i verden. De folkelige organisationer skal også leve op til mål og 121 
intentioner i Paris-erklæringen og Accra handlingsplanen om bistandseffektivitet og ikke mindst 122 
intentionerne i deres egen Istanbul erklæring. Det er nødvendigt for at sikre en effektiv indsats. 123 
*** 124 
Det var lidt om metoder og modaliteter. Herefter noget af det vigtigste - indholdet. Vi vil både 125 
omprioritere og anvende den øgede udviklingsbistand til at sætte særlig fokus på fire 126 
prioritetsområder: 127 
For det første vil vi styrke indsatsen for rettigheder, god regeringsførelse og demokrati. 128 
Menneskerettighederne og stræben efter rettigheder er en magtfuld forandringsfaktor, der giver os 129 
muligheder, som vi bliver nødt til at gribe. Regeringen vil derfor fortsætte den omfattende støtte til 130 
god regeringsførelse og menneskerettigheder i Danmarks partnerlande, herunder i skrøbelige stater 131 
som Zimbabwe, Burma og Somalia. I Latin Amerika vil vi fastholde vores engagement gennem et 132 
regionalt program med fokus på rettigheder og god regeringsførelse. Og vi vil fortsætte Danmarks 133 
støtte for forandring i Mellemøsten efter det Arabiske Forår gennem regeringens nye Arabiske 134 
Initiativ.  135 
Internationale aktører skal være i front på det rettighedsbaserede område. Regeringen vil derfor 136 
sætte en rettighedsbaseret tilgang til udvikling på EU’s dagsorden. Regeringen vil under Danmarks 137 
EU-formandskab arbejde for, at den bliver et vigtigt omdrejningspunkt i EU’s nye udviklingspolitik 138 
og i EU’s strategi på civilsamfundsområdet, som skal udfærdiges under det danske EU-139 
formandskab.   140 
Vi vil fortsætte kampen for kvinders rettigheder. De er under pres, ikke mindst kvinders seksuelle 141 
og reproduktive rettigheder. Det er stærkt bekymrende. Jeg mødtes for nylig med chefen for FN’s 142 
befolkningsfond og med chefen for FN’s kvindeorganisation, UN Women. Vi er alle enige om at 143 
sætte ind over for denne negative udvikling og samarbejde om at mobilisere andre i det fælles 144 
arbejde for at styrke beskyttelsen af kvinders rettigheder. Også indsatsen for sårbare grupper, 145 
herunder mænd-der-har-sex-med-mænd, skal styrkes. 146 
De folkelige organisationer spiller her en vigtig rolle i at skabe forandring og som fortaler og 147 
vagthund for befolkningens rettigheder. Folkelige organisationer og det bredere civilsamfund udgør 148 
en spydspids i bestræbelserne på at fremme regeringernes ansvarlighed over for borgerne og i at 149 
stille krav om åbenhed og gennemsigtighed i den offentlige forvaltning. Danmarks støtte til 150 
civilsamfundet – både gennem danske organisationer og i stigende grad gennem organisationer i 151 
vores partnerlande - vil udgøre et centralt element i en rettighedsbaseret tilgang til udvikling. 152 
For det andet vil regeringen i 2012 gøre en ekstra indsats for at støtte sammenhængende løsninger, 153 
der kan fremme fødevaresikkerhed, styrke landbrugsudviklingen og befolkningens generelle 154 
modstandskraft over for kriser og katastrofer. Den eksisterende fødevarekrise på Afrikas Horn 155 
illustrerer kun alt for godt, hvorfor fødevaresikkerhed og befolkningernes modstandskraft mod 156 
kriser bør gives høj prioritet såvel af den danske regering som internationalt. 13 mio. mennesker er 157 
nu afhængige af nødhjælp. En af fremtidens helt centrale udfordringer bliver at sikre en bæredygtig 158 
fødevareproduktion, der vil kunne brødføde mere end 9 milliarder mennesker i 2050. Det vil kræve, 159 
at verden producerer 70-100 pct. flere fødevarer end i dag. Og det skal ske samtidig med, at op mod 160 
en fjerdedel af det samlede landbrugsareal kan blive påvirket negativt af klimaforandringerne; og 161 
samtidig med, at vi skal reducere udledningerne af drivhusgasser fra landbruget markant. 162 
Vi bliver nødt til at forholde os til denne gigantiske udfordring. Konsekvensen af ikke at gøre noget 163 
vil være katastrofal, og en koordineret international indsats er nødvendig. Regeringen vil derfor 164 
arbejde for langsigtede løsninger, som kan styrke fødevaresikkerhed og befolkningens 165 
modstandskraft over for fremtidige kriser og katastrofer, ikke mindst i skrøbelige og 166 
konfliktprægede lande. Vi vil samarbejde med andre væsentlige udviklingspartnere, som EU, 167 
Verdensbanken, FN og den Afrikanske Udviklingsbank – ikke mindst omkring øget 168 
fødevaresikkerhed på Afrikas Horn. 169 
Vi vil støtte indsatser, der fremmer en bæredygtig og klimatilpasset fødevareproduktion i 170 
tørkeramte og regnfattige områder. Dette skal ske med særlig fokus på beskyttelse af sårbare 171 
grupper og skal fremme en styrket rolle for kvinder i landbrug.  172 
For det tredje vil regeringen opgradere indsatsen for grøn vækst og bæredygtig energi. I dag bærer 173 
de mest marginaliserede mennesker hovedparten af byrden forbundet med nedslidning af miljøet og 174 
klimaændringer, selvom de ikke har bidraget til problemet. Cirka 1,4 mia. fattige mennesker lever i 175 
dag uden adgang til elektricitet, og omkring 2,3 mia. mennesker er afhængige af brænde og anden 176 
biomasse til den daglige madlavning. Kvinder, der bruger timer på at samle brænde og derefter står 177 
og laver mad i et røgfyldt lokale, som gør dem syge. Børn, der har svært ved at læse deres lektier, 178 
fordi de ikke har elektrisk lys. Skaffer vi dem bæredygtig og ren energi, frigør vi en enorm kraft. 179 
Den manglende adgang til energi hindrer menneskers muligheder for at komme ud af fattigdom og 180 
forbedre deres livssituation. Den hæmmer erhvervsmæssig udvikling, vanskeliggør børnenes 181 
skolearbejde og bidrager til en dårligere sundhedstilstand for familien. Fattige mennesker skal 182 
derfor have adgang til bæredygtige energiformer og energiforsyning. Dette er en kritisk 183 
forudsætning for bæredygtig økonomisk vækst og fattigdomsbekæmpelse.  184 
Det er samtidig en kæmpe udfordring, som vi skal forsøge at løfte såvel gennem multilaterale 185 
indsatser som gennem vores bilaterale programmer. Danmark er vi selv kommet langt i 186 
omstillingen, og regeringen har opstillet ambitiøse mål for, hvordan der kan sættes yderligere fart på 187 
denne udvikling. Det er en ambition, som regeringen også vil forfølge globalt, ikke mindst når 188 
Danmark som formand for EU vil arbejde for et ambitiøst resultat ved konferencen om bæredygtig 189 
udvikling i Rio i juni næste år. 190 
Jeg håber, at vi i Rio vil være i stand til at vedtage ambitiøse bæredygtighedsmål, som bygger på og 191 
styrker FN’s 2015 mål, men som også udvider og øger ambitionen med stærkere mål for 192 
biodiversitet, vand og ikke mindst med nye mål for adgang til bæredygtig energi.  193 
Regeringen vil hjælpe udviklingslandene med at få adgang til klimavenlig teknologi for at kunne 194 
løse udfordringen. På energiområdet er der allerede udviklet omkostningseffektive alternativer til 195 
energiformer baseret på fossile brændsler. Udfordringen er at gøre dem relevante for fattige lande 196 
og sikre deres udbredelse. Her har den private sektor en vigtig rolle at spille. Det Globale Grønne 197 
Vækst Forum (3GF) er et eksempel på et initiativ, som allerede har ført til etablering af en række 198 
offentlig-private partnerskaber. 199 
Det fjerde og sidste område vi særligt vil prioritere i 2012 er arbejdet for at fremme stabilitet i 200 
skrøbelige stater og sikre beskyttelsen af civilbefolkningen i humanitære situationer. En tredjedel af 201 
verdens fattigste bor i lande, hvor staten har begrænset eller ingen legitimitet. Skrøbelige og 202 
konfliktramte stater udgør en af de væsentligste udfordringer for fred og sikkerhed i verden. 203 
Konflikter spreder ustabilitet til andre lande og regioner og bliver i værste tilfælde arnesteder for 204 
globale trusler i verden.   205 
Stabilitet og sikkerhed er nødvendig for udvikling. Og for at gøre en forskel må vi gøre brug af alle 206 
instrumenter – fra udviklingssamarbejde og humanitære indsatser til stabilisering og fredsstøttende 207 
operationer. Som led i en fokuseret stabiliserende og konfliktforebyggende indsats opretter 208 
regeringen derfor som tidligere omtalt en Ny Sikkerhedspulje til bl.a. stabilisering og genopbygning 209 
i skrøbelige og konfliktramte lande samt til bredere sikkerhedspolitiske indsatser. Puljen skal være 210 
med til at styrke det igangværende arbejde for at skabe sammenhængende indsatser, hvor politiske, 211 
militære, civile og bistandsmæssige instrumenter spiller sammen - fra udviklingsbistand over 212 
stabilisering til fredsbevarende operationer.  213 
Inden for denne ramme vil vi støtte bestræbelser på at konsolidere freden i Sydsudan, fremme fred i 214 
Somalia og stabilisere situationen i Libyen. Og vi vil fortsætte vores støtte til det Palæstinensiske 215 
Selvstyre for at bidrage til statsopbygning, fredsopbygning og forbedring af levevilkår.  216 
Disse fire områder vil være i særlig fokus i 2012 som led i udmøntningen af finansloven for 2012. 217 
*** 218 
Vi skal samtidig i gang med at udvikle en ny strategi for Danmarks udviklingssamarbejde. Vi har jo 219 
ganske vist en næsten ny strategi fra 2010, og den indeholder mange gode elementer. Men det er 220 
samtidig en strategi, som brød med en lang parlamentarisk tradition for bred politisk opbakning til 221 
og enighed om dansk udviklingspolitik. Denne brede politiske forankring vil jeg gerne forsøge at 222 
genskabe. Jeg er derfor glad for, at flere af partiernes udviklingsordførere er til stede i dag, og ser 223 
frem til at høre deres synspunkter om lidt. 224 
Men der er naturligvis også andre grunde til, at regeringen ønsker at iværksætte arbejdet med en ny 225 
strategi. Den vigtigste er, at dansk udviklingspolitik skal styrkes med fattigdomsbekæmpelse som 226 
omdrejningspunkt og med en rettighedsbaseret tilgang til udvikling. Den rettighedsbaserede tilgang 227 
skal strategien folde ud.  Og med regeringsgrundlagets målsætning om stigninger i 228 
udviklingsbistanden i de kommende år er der desuden behov for, at der etableres et strategisk 229 
grundlag for Danmarks udviklingspolitik, der klart sætter kursen for, hvordan Danmark bedst kan 230 
gøre en forskel for verdens fattige. 231 
Det betyder ikke, at alt skal laves om, men det betyder, at vi vil se med åbne øjne på, hvad der skal 232 
tilpasses, og hvordan vi kan gøre det. Strategien skal samtidig forholde sig aktivt til, hvordan vi som 233 
udviklingspartner bedst kan tilpasse os de nye tendenser, vi ser, ikke mindst de nye 234 
udviklingsaktører, hvis tilgang til samarbejdet med og investeringerne i udviklingslandene er 235 
anderledes motiveret end vores.  236 
Ambitionen er også at sende et mere klart signal om, hvad vi ikke vil prioritere. Det mestrer den 237 
eksisterende strategi ikke – men det er klart, at der skal prioriteres hårdt. Danmark kan ikke gøre alt, 238 
være alle steder eller være engageret i alle sektorer. Den geografiske fokusering, som 239 
udviklingssamarbejdet har nu, venter jeg at fastholde på de nuværende ca. 20 partnerlande.   240 
Vi vil sikre en bred debat om og inddragelse i strategiprocessen, bl.a. ved at involvere 241 
civilsamfundet, private virksomheder, partnerlande og andre internationale partnere – og selvsagt 242 
også partiernes udviklingsordførere og Folketingets Udenrigsudvalg. Det er mit håb, at vi kan få 243 
folketingets tilslutning til strategien i maj/juni 2012.  244 
Det er afgørende for mig, at vi får så åben og inklusiv en proces som muligt – til trods for den 245 
meget snævre tidsplan for strategiens færdiggørelse. Vi vil også gøre brug af blogs, hvor vi vil bede 246 
en række fremtrædende personer blogge på et større dagblad inden for udvalgte tematiske områder. 247 
Det regner jeg med, at vi kan skyde i gang i begyndelsen af januar. Jeg håber, det kan bidrage til et 248 
bredt engagement i debatten om den fremtidige retning for Danmarks udviklingspolitik.  249 
*** 250 
Regeringen vil i samme ånd tage loven om internationalt udviklingssamarbejde op til revision. 251 
Loven er fra 1971, og der er behov for et gennemgribende serviceeftersyn og modernisering af 252 
loven i lyset af udviklingen i Danmarks udviklingssamarbejde siden. Der er bl.a. behov for en ny 253 
formålsbeskrivelse for dansk udviklingssamarbejde. Den skal afspejle den internationale kontekst 254 
og de typer af indsatser, som det danske udviklingssamarbejde foregår indenfor i dag og i de 255 
kommende år. 256 
Som et led i denne modernisering er det også vigtigt, at vores organisation omkring 257 
udviklingssamarbejdet sikrer størst mulig åbenhed. Vi må samtidig se på, om den nuværende 258 
organisation med Styrelse og Råd, som vi kender i dag, også skal justeres. Arbejdet skal munde ud i 259 
udarbejdelse af et forslag til ny lov om internationalt udviklingssamarbejde, der erstatter den gamle 260 
lov, og som, jeg håber, kan fremsættes i marts 2012. 261 
Det bliver et travlt år – nye initiativer, en ny strategi, en ny lov. Samlet udgør det en unik mulighed 262 
for at styrke vores bidrag til en verden fri for frygt, fri for fattigdom. Håber I vil være med. Ser frem 263 
til samarbejdet.  264 
Tak for opmærksomheden 265 
http://um.dk/da/om-os/ministrene/tidligere-ministres-taler-og-artikler/christian-friis-bachs-266 
taler/udviklingsministerens-tale-om-regeringens-udviklingspolitiske-prioriteter/ 267 
"Invester i ligestilling" 1 
Debatindlæg i Politiken den 2. marts 2012 2 
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UDVIKLING: Kvinder og piger er dem, der lider mest under fattigdom - men det er også dem, der 5 
bærer på det største potentiale til at bekæmpe fattigdommen i de fattigste samfund. Og kvinders 6 
rettigheder vil derfor få en helt central plads i Danmarks fremtidige udviklingsarbejde. 7 
af CHRISTIAN FRIIS BACH OG MANU SAREEN UDVIKLINGSMINISTER ( R) OG 8 
LIGESTILLINGSMINISTER ( R) 9 
Når ordet ligestilling nævnes, tænker de fleste danskere sikkert på kvoter for kvinder i 10 
virksomhedsbestyrelser, diskussioner om barsel til fædre, kampen for ligeløn og måske også 11 
drøftelser om en ny forældrelovgivning. Men kampen for ligestilling bør række meget langt ud over 12 
de hjemlige diskussioner. 13 
Faktisk er ligestilling mellem kønnene en af nøglerne til at skabe fremgang i verdens fattigste lande. 14 
I mange ulande er kvinders rettigheder stærkt begrænsede.  15 
Kvinder og piger er dem, der lider mest under fattigdommen - men det er også dem, der bærer på 16 
det største potentiale til at bekæmpe fattigdommen i de fattigste samfund.  17 
Der er derfor nok at tage fat på, når en bredt sammensat dansk delegation med repræsentanter fra 18 
Folketinget og folkelige organisationer deltager i FN's Kvindekommission i denne uge. Temaet for 19 
dette års møde er de særlige udfordringer, der gælder for kvinder, som bor i landområder. Det er et 20 
vigtigt tema, da det netop er i landområderne, man finder den ekstreme fattigdom, som rammer 21 
kvinderne hårdest. Og det er i landområderne, man skal finde nøglen til landenes fremtidige 22 
udvikling. 23 
43 PROCENT af arbejdsstyrken i landbruget er kvinder. Mange landes produktivitet kunne øges 24 
betydeligt, hvis uligheden mellem mænd og kvinder blev fjernet, og hvis kvindernes færdigheder og 25 
talenter blev udnyttet bedre. 26 
Kvinder er lige så gode landmænd som mænd, når blot de får samme adgang til jord, kredit og 27 
produktionsmidler. Hvis kvindelige landmænd havde samme adgang som mænd til lån, gødning og 28 
andre landbrugsressourcer, kunne majsudbyttet i lande som Malawi og Ghana ifølge studier øges 29 
med en sjettedel. 30 
Hvis der var global ligestilling mellem kvinder og mænd, kunne det øge kvindernes udbytte med 31 
helt op til 20-30 procent og bidrage til at løfte 150 millioner mennesker ud af sultens klør. Samtidig 32 
vil en bedre anvendelse af kvindernes ressourcer i landbruget give landenes samlede økonomiske 33 
udvikling et løft. Et løft, der ville fremme udviklingen af nye og bedre arbejdspladser og et bedre 34 
indtægtsprovenu for regeringerne, som dermed kunne skabe råderum for bedre uddannelse, sundhed 35 
og infrastruktur. Eller i al sin enkelthed: bedre udvikling. 36 
Der er derfor rigtig meget sund fornuft i at gøre noget for kvinderne i landbruget i verdens fattige 37 
lande. Eller som Verdensbanken siger: Det er »smart economics« at satse på kvinderne. 38 
Når det ikke sker, skyldes det mange forhold, der ofte beror på kultur, traditionelle normer og 39 
sædvaner. Mange steder diskrimineres kvinder i deres muligheder for adgang til kreditter og i regler 40 
om arv og adgang til jord. Men først og fremmest bunder problemerne i piger og kvinders 41 
manglende seksuelle og reproduktive rettigheder - det vil sige retten til at planlægge deres eget liv 42 
og familieliv, muligheden for at beskytte sig selv mod uønsket graviditet og seksuelt overførte 43 
sygdomme. 44 
Tallene taler for sig selv: Der er 215 millioner kvinder, som ikke ønsker at blive gravide, men som 45 
mangler penge, adgang til og viden om effektiv prævention. 46 
Kvinder i landområderne er særlig hårdt ramt.  47 
Piger, som lever i landområder i mange udviklingslande, er allerede fra en tidlig alder genstand for 48 
kønsbestemt diskrimination.  49 
Mulighederne for selv at vælge, hvornår man vil have børn, er små eller ofte helt fraværende. I 50 
ulandenes landområder bliver 45 procent af kvinderne gift inden de fylder 18 år. Det er dobbelt så 51 
mange, som for kvinder, der bor i byerne. Tidlige ægteskaber og svangerskaber begrænser pigernes 52 
muligheder for at skabe egne sociale netværk og muligheder for uddannelse og indebærer ofte også 53 
en større risiko for deres helbred. 54 
Her adskiller mange af disse samfund sig ikke væsentligt fra, hvordan vi selv var indrettet for blot 55 
nogle få generationer siden. Men som vi kunne, kan også disse samfund ændre sig. Derfor er netop 56 
pigers og kvinders seksuelle og reproduktive sundhed og rettigheder helt central for det arbejde, der 57 
forestår i Kvindekommissionen. Og kvinders rettigheder vil få en hel central plads i Danmarks 58 
fremtidige udviklingsarbejde. 59 
Kvinder, unge og ugifte verden over skal derfor have adgang til seksualundervisning, prævention, 60 
adgang til uddannet fødselshjælp samt andre reproduktive sundhedsydelser, inkl. abort. I Danmark 61 
opfatter vi disse rettigheder som en selvfølge. Men de er genstand for omfattende diskussioner i 62 
internationale fora, bl. a. i FN, hvor religiøse og konservative kræfter med tiltagende styrke forsøger 63 
at underminere den rettighedsbaserede tilgang til seksuel og reproduktiv sundhed og rettigheder, vi 64 
finder grundlæggende. 65 
 Derfor vil den nye udviklingspolitiske strategi også lægge op til en styrket indsats på dette område.  66 
Det håber vi, at der efter de bedste danske traditioner kan være enighed om. For kun ved at sikre, at 67 
kvinder får del i frihedsrettighederne og samme adgang til sociale og økonomiske rettigheder som 68 
mænd, vil det være muligt at skabe markant økonomisk og social fremgang til gavn for alle i 69 
ulandene. 70 
FN's generalsekretær, Ban Ki-moon, har udtrykt det ganske klart: »FN investerer i kvinder, fordi det 71 
er den rette ting at gøre, og fordi det er fornuftigt at gøre - formentlig noget af det mest fornuftige, 72 
vi nogensinde kan gøre«. Det er vi helt enige i. Og regeringen vil sørge for, at Danmark går forrest i 73 
arbejdet for at sikre verdens kvinder de rettigheder, de har krav på.  74 
Mange landes produktivitet kunne øges betydeligt, hvis uligheden mellem mænd og kvinder blev 75 
fjernet.  76 
http://um.dk/da/om-os/ministrene/tidligere-ministres-taler-og-artikler/christian-friis-bachs-77 
taler/debatindlaeg-i-politiken---invester-i-ligestilling/ 78 
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11. Summary:  
With less than 800 days left to achieve MDG5 on Maternal Health, there is a need for a re-doubled effort to 
speed up progress. Sexual and reproductive health and rights (SRHR) is a key priority for Denmark. Advo-
cacy has been identified as an essential, but often missing link in the efforts to improve SRHR, particularly in 
developing countries. Marie Stopes Int.  (MSI) – recognised, progressive family planning organisation with 
presence in 40 countries - is the proposed vehicle for Denmark’s final push towards achievement of MDG5. 
Denmark currently provides 34.5 million DKK as core support to MSI, primarily for service-delivery to mar-
ginalised groups. The additional contribution targets country level advocacy to remove legal, policy and struc-
tural restrictions and to improve access for millions of women, youth etc. It will augment not only Denmark’s 
current support, but positively impact all MSI’s work. Denmark’s combined core support contributes to 
MSI’s global targets of averting over 44,000 maternal deaths and 8.3 million unsafe abortions between 2014 
and 2016. Out of this 4,700 maternal deaths and 925,000 unsafe abortions averted result from the addi-
tional core contribution.  
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Objective and problem formulation: 
Maternal mortality has declined by nearly half since 1990, but progress falls far short of the 
MDG target of reducing maternal mortality by three quarters by 2015. More than 287,000 
women still die during pregnancy and childbirth every year - 99% occurring in developing 
countries. Added to this are 63 million unintended pregnancies annually, resulting in 19 million 
unsafe abortions. There is a need for urgent and concerted action to address this in order to 
narrow the gap between the target and achievements by the end of 2015. A recent review of 
civil society engagement in the area of sexual and reproductive health and rights (SRHR) con-
ducted on behalf of the Netherlands, Denmark and Packard Foundation identified lack of ad-
vocacy – particularly at country level - as a key constraining factor for achievement of MDG5.  
 
Marie Stopes International (MSI) is one of the largest international family planning organisa-
tions in the world. The organisation has 629 centres across 40 countries. MSI’s work is guided 
by its strategy: The Power of Ten (2011-2015). Aware of the systemic, political, cultural and social 
barriers that prevent women and men from securing their sexual and reproductive health and 
rights, MSI features policy engagement with governments and civil society as one of three main 
strategies for achieving the strategic goals. However as most donors have a preference for sup-
porting the service delivery leg of MSI’s work, the advocacy leg remains vastly underfunded. 
This is largely due to the sensitive and controversial side to SRHR advocacy.  
 
The grant will be given as an additional1 core contribution to MSI as leverage for enhanced ad-
vocacy, primarily at country level. The contribution will directly support the implementation of 
The Power of Ten which sets out to make the biggest contribution possible to achieving the 
MDG5 targets. The funding will support MSI to achieve its global goals of averting over 44,000 
maternal deaths and over 8.3 million unsafe abortions between 2014 and 2016.  MSI anticipates 
a 15% annual increase in maternal death and unsafe abortions averted by MSI programmes 
compared to a 7.5% increase estimated with the current levels of Danish core support.  This 
translates into an additional 4,700 maternal deaths and 925,000 unsafe abortions averted.  
 
Resource efficiency  
Denmark has a well-established working relationship with MSI and currently supports the or-
ganisation with DKK 34.5 million in core funding for the period 2013-2015. The existing core 
support is used for development of service delivery channels such as outreach targeting the 
poorest and underserved. The new grant builds on and offers strong synergies with the existing 
Danish grant by contributing to an enabling environment through strategic advocacy for im-
proved sexual and reproductive health, thereby reducing the number of women with unmet 
need for family planning, comprehensive abortion services etc. It is increasingly recognised that 
in the absence of advocacy, often international guidelines do not translate into policy improve-
ment at country level. Even where this does take place, actual implementation of national poli-
cies is hampered by lack of awareness, capacity and demand. Enhanced advocacy at all levels is 
seen as a lever to address these barriers. Better policies as well as translation of the same into 
action will augment not only the effect of the existing Danish support, but all MSI’s work.  
 
Providing the grant as a core rather than an earmarked contribution significantly reduces the 
transaction costs by utilising existing staff and procedures for administration and implementa-
tion of funds. For every DKK 1 invested by Denmark, MSI estimates that DKK 2.55 can be 
saved in healthcare costs incurred by health systems and individuals. 
 
                                              
1 Current core support amounts to 34.5 mill. DKK (2013-2015) for development of service delivery channels. 
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Challenges and underlying reflections: 
As part of Denmark’s support to SRHR, for several years DKK 85 million have been granted 
annually to strategically selected international and civil society organisations. Within Denmark’s 
SRHR mobilisation strategy, a multi-donor advocacy fund is in the pipeline. This fund is envis-
aged to take off in 2014. In view of the pressing need for SRHR advocacy - both at the norma-
tive level in order to counter pressure from conservative forces and at country level with a view 
to removing SRHR restrictions – it is proposed to allocate this year’s funding to one interna-
tional SRHR organisation. Following analysis of the international SRHR environment, MSI was 
selected. This was supported by the Programme Committee, May 2013. The selection is based 
on 1) MSI is one of the largest international family planning organisations in the world with a 
strong country presence, 2) it adopts a human rights based approach to meet its targets of en-
suring access to sexual and reproductive health rights with a strong emphasis on vulnerable and 
marginalised groups, 3) MSI takes services beyond well-served environments by focusing on 
including women in conflict affected and fragile states, and lastly 4) MSI operates with an ambi-
tious SRHR agenda, not shying away from the difficult and sensitive aspects incl. abortion care. 
MSI’s organisational capacity and effectiveness has been confirmed by capacity assessments 
conducted by DFID and USAID, highlighting MSI’s solid M&E capacity and high degree of 
sustainability of interventions. 
 
Project description:  
The Danish support is provided as a core contribution to the implementation of MSI’s organi-
sational strategy, The Power of Ten which contains the overall goals for MSI’s work leading up to 
2015. They are graphically depicted in the below figure. 
 
 
* CPR: Contraceptive Prevalence Rate; CYP: Couple Years of Protection 
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Within this overall framework, Denmark’s support for the advocacy and partnership leg of The 
Power of Ten will go towards three main outputs: 
 
1) Increased access to family planning and safe abortion services in MSI countries, espe-
cially for the most underserved and excluded populations 
2) Increasing the capacity of MSI country programmes to deliver effective policy engage-
ment and advocacy through a results-based approach to achieving policy change 
3) Creating innovative advocacy metrics, tools and research to be used by MSI and other 
agencies to improve the SRHR sector’s ability to advocate for change 
Having identified lack of advocacy as a key constraining factor for SRHR, the underlying theory 
of change is that intensified advocacy addressing SRHR restrictions combined with increasing 
awareness of rights will result in more women and youth knowing and demanding their rights 
and accessing services.  This in turn will save the lives of women and girls by averting unin-
tended pregnancies and unsafe abortions and thus impact achievement of the MDG5 targets. 
Under output 1 Increased access to family planning and safe abortion services in MSI countries, especially for 
the most underserved and excluded populations MSI country programmes will seek to tackle the barri-
ers to access that will make the most tangible impact to women’s lives. MSI will work with stra-
tegic partners to identify opportunities to change legislation, improve regulatory frameworks, 
strengthen health systems and implement existing SRHR policies and commitments. Ensuring 
equity of access to SRHR, particularly for the most vulnerable, through direct service delivery 
will also be included particularly in humanitarian situations and fragile states.  
Examples of engagements under this output include: 
 Establishing SRHR “task forces” to bring together civil society and governmental partners 
to define a common strategy and co-ordinated approach to policy engagement. 
 Securing agreement from ministries of health to pilot demonstration of task sharing for safe 
abortion, post abortion care and family planning to mid-level healthcare providers. 
 Working with governments to develop and update post abortion care guidelines based on 
best practice and WHO clinical guidelines. At least 5 countries to adopt new or improve ex-
isting guidelines. 
 Ensuring service delivery and outreach programmes reach youth and the underserved and 
marginalised populations, including in humanitarian situations in at least 15 countries. 
 
Under output 2 Increasing the capacity of MSI country programmes to deliver effective policy engagement and 
advocacy through a results-based approach to achieving policy change, technical advocacy experts will sup-
port MSI country programmes to develop and implement national action plans. Technical assis-
tance will be tailored to the specific needs and opportunities of each country selected and will 
include sharing strategies and international best practice, facilitating connections with interna-
tional and regional networks and support on a range of topics such as task sharing, removing 
restrictions on reproductive health commodities, medical abortion etc. Technical assistance will 
be delivered through MSI’s south-to-south learning approach where policy experts are based 
within an MSI country programme and provide support to that country as well as regionally.  
 
Examples of engagements under output 2 include: 
 Organising at least 8 study trips for south-to-south learning by key government stakehold-
ers, ministry officials and civil society to understand how advancement and lessons learned 
can be applied to increase SRHR access in their home country.   
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 Train 16 MSI country programmes as well as key partners in results-based advocacy tech-
niques; how to develop, implement and monitor national action plans.  
 Rolling out new advocacy monitoring tools, Reproductive Health Policy Index and the Task 
Sharing Calculator, that will help quantify how policy engagement and shifts in policy and 
clinical guidance positively affect SRHR.  
 
Output 3 Creating innovative advocacy metrics, tools and research to be used by MSI and other agencies to 
improve the SRHR sector’s ability to advocate for change focuses on MSI’s role as a global leader in de-
veloping tools to better understand the impact of programmes. “Impact 2” for example, is a 
tool available for use by MSI country programmes and other agencies to estimate past, current 
and future contributions to national family planning use, contraceptive prevalence, and safe 
abortion or post-abortion care services nationally.  
 
Another tool is the “cost calculator” which quantifies the human, operational and financial cost 
of providing SRHR. These tools contribute to a wider global understanding of the broader 
health, demographic, and economic impacts of SRHR.  MSI is also developing a range of tools 
to help MSI and other SRHR advocates monitor, track and influence the policy environment 
with evidence-based recommendations.  
 
Examples of engagements under output 3 include: 
 Collaborate with the London Family Planning Summit, FP2020 working groups to de-
velop "rights based" indicators and metrics for SRH services and integrate these indica-
tors into MSI’s global results framework and country level programming.  
 Development of the “task sharing impact calculator” to allow estimations of the poten-
tial health system and health impacts of task sharing of family planning services and roll-
out to at least 20 MSI country programmes.  
 Development of a Reproductive Health Policy Index to show the extent to which key 
national reproductive health regulations restrict access to reproductive health services.  
 
Selection of countries: MSI operates with a grouping of countries into three categories to identify 
the appropriate strategy for engaging in any given context. Category 1 is characterised by an 
SRHR “friendly” environment with a relatively strong and diverse civil society. Main challenges 
relate to policy implementation and awareness gaps. Countries in this category include Ghana, 
Zambia and Nepal. Focus will be on the implementation of existing policies by equipping gov-
ernments and health care providers with the capacity to implement policies through clinical 
training, civil society support, and informing communities of the policies that entitle them to 
SRHR access. For example in Nepal, a hotline will be established to explain what safe abortion 
services are available and to support women to seek the services to which they are entitled.  
 
The second category of country contexts has a more constrained policy and legal environment, 
restricting access to SRHR. Civil society is weak and fragmented and strong systemic and struc-
tural barriers to SRHR exist. Efforts in these contexts are directed at removing barriers which 
restrict access, strengthening civil society and expanding service delivery. Countries include Ma-
li, Uganda and Tanzania. In these countries, political engagement will focus on legislative 
change. A first step to reform in many countries has been to establish “task forces” to bring 
together all partners to define a common strategy and establish a mechanism for coordination.  
 
The third and final country category is characterised by a highly restrictive operating environ-
ment with limited infrastructure and a weak civil society. Countries in this category include Af-
ghanistan, Myanmar and South Sudan. In these contexts, MSI will increase access to services by 
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improving clinical guidance and trainings for providers on family planning and post abortion 
care to ensure that non-discriminatory services to women, couples and youth are provided. 
This could include linking up with community and religious leaders as was the case in Afghani-
stan where MSI trained 1,500 mullahs to serve as champions of reproductive health in their 
communities; this has led to a 41% increase in referrals to MSI clinics.  
 
Opportunities exist for policy and regulatory change in all settings. MSI will work in all types of 
contexts including fragile states with the additional Danish support. In its work at country level, 
MSI will partner with local civil society organisations where they are deemed to have a compar-
ative advantage in reaching a specific group etc. Local civil society will form part of national 
SRHR consortia covering a wide spectrum of SRHR issues and target groups to augment policy 
engagement. In this manner reach of the advocacy efforts is expected to increase while at the 
same time building the advocacy capacity of many local civil society organisations.  
 
Key neglected areas of SRHR, such as violence against women and girls; discrimination and 
stigma on grounds of gender identity or sexual orientation; unsafe abortion; inadequate sexuali-
ty education for young people; and the lack of access to comprehensive services - especially for 
poor, vulnerable and marginalised people will receive special attention. For example, in Myan-
mar this will include policy engagement to change current legislation that restricts the majority 
of health providers from treating women who have experienced rape or sexual assault.  
 
Management, planning and M&E: Denmark’s substantial combined contribution to MSI will be 
monitored through MSI’s results and financial reporting as well as through direct consultations 
during the annual MSI/donor meeting as well as bilateral meetings between Denmark and MSI. 
During these meetings opportunities for joint communication platforms will be agreed. Specific 
targets and indicators for the Danish support are listed in Annex 3. In addition, an external 
mid-term review is scheduled for early 2015.  
 
The support will be managed according to MSI’s established procedures for annual planning, 
budgeting, implementation and M&E. On an annual basis, each MSI country office completes 
standard planning tables, which are reviewed at central level and incorporated into MSI’s global 
annual operational business plan. Collectively, these country plans drive the results for the 
global operating plan which is focused on delivering against the goals and objectives stated in 
the Power of Ten. Core funds are allocated to individual countries and internal technical assis-
tance support to respond to specific needs and opportunities identified by country programmes 
through their business plans. All country programmes are monitored for performance and con-
tinued allocation of core funding is dependent on successful completion of stated objec-
tives. Business plans are completed annually, updated semi-annually, and reviewed quarterly. 
 
MSI has developed a number of essential tools to collect and analyse service delivery data, as 
well as information about whether MSI services are meeting the actual needs of clients.  Service 
delivery data are used by MSI to know the number and type of services delivered in each coun-
try. This data is used to analyse scope, scale and the cost of services provided, including the 
measurement of key indicators. MSI uses client exit interviews to ensure services are reaching 
those most in need and MSI’s services are being designed to meet the needs of the client. On 
an annual basis, MSI issues its Global Impact Report documenting its results. 
 
Previous results:  
Denmark has provided core funding to MSI since 2010 with 33 mill. DKK provided for 2010-
2012 and 34.5 mill. DKK covering 2013-2015. Since 2010, MSI has averted 30,000 maternal 
 
 
7 
deaths, 8.5 mill. unintended pregnancies and 3.1 mill. unsafe abortions directly through its 
work. Through its core grant to MSI, Denmark has contributed to these achievements. In addi-
tion, the Danish support has enabled testing of new approaches in Bolivia, Senegal, and Burki-
na Faso. For example, in Senegal an association of women’s lawyers who are leading the na-
tional dialogue for reducing SRHR restrictions for women and youth has been strengthened, 
resulting in improved draft legislation. At the global level, Denmark’s core support contributed 
to MSI’s engagement with WHO to update global guidance on task-sharing. These guidelines 
now allow for mid- and lower level cadres of health workers to provide additional family plan-
ning services. This effective policy engagement result was a tangible first step in removing bar-
riers to SRHR for communities with limited access to higher cadres of health providers. The 
additional core contribution will address the next step of enabling country implementation of 
the task shifting guidelines. MSI has also shown strong leadership on rights. MSI’s ‘rights and 
results’ side event at the FP2020 London Summit led to a WHO technical consultation on 
measuring rights based approaches to family planning. The conclusions from this meeting are 
being officially integrated into the FP2020 system, supporting the wider SRHR community to 
have impact for sustainable change. 
 
Sustainability: By investing in the SRHR advocacy and policy engagement capacity of MSI’s 
country programmes, MSI will continue to advance the goals for this core funding well beyond 
the end of the grant.  Through capacity building, sharing international best practice and strate-
gies, building south-south networks and intensive technical support from MSI’s regional and 
global policy experts, MSI country programmes will gain the expertise, confidence and skills to 
engage in advocacy and influence policy.  This grant will also support the development of new 
and evolving partnerships with civil society, national governments and health providers.  
 
Special considerations and priorities:  
Promotion of sexual and reproductive health and rights is a key priority for Denmark both at 
the normative as well as country level through engagement with governments, national institu-
tions and civil society. Supporting increased SRHR advocacy at country level through MSI 
forges synergy between Denmark’s multilateral and bilateral efforts. With “The Right to a Bet-
ter Life” Denmark adopted a human rights based approach to its development cooperation. 
Central to MSI’s approach is the promotion of SRHR among underserved groups – the poor, 
the hard-to-reach and the young. This approach is based on participation, equality, non-
discrimination, good governance and the self-determination of the people concerned. MSI’s 
work is client-centred and empowers rights-holders to recognise and claim their rights while 
also working with duty bearers to improve policies and service delivery. 
 
Budget: 
The additional Danish core contribution is DKK 85 million over a three-year period (2013–
2015)2. The funds will be disbursed as follows: 
 
2013 2014 2015 Total (DKK) 
28,500,000 28,500,000 28,000,000 85,000,000 
 
Out of the DKK 85 million, 85% will be spent on in-country implementation either directly 
through MSI country offices or through collaboration with other civil society organisations 
which complement the work of MSI; 8% will be spent on MSI technical assistance to its coun-
try programmes and civil society; and 7% will be spent on programmatic and administrative 
                                              
2 Released ultimo each year, hence available in MSI budgets for the years 2014-2016. 
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support costs. The global budget projections for MSI for the same period are reflected in the 
below table. Denmark’s current and new contributions are reflected in bold. 
 
 
 
MSI’s projected operational budget for 2013-2016 is presented below: Approximately 80% of 
the budget is spent at country level. 
 
 
 
The below figure depicts the projected income required to achieve the Power of Ten goals (dotted 
line) and expected funding flows3. A clear funding gap is seen. According to MSI, only a small 
percentage of the available funds are for advocacy as the majority of donors wants to support 
service delivery only. Thus, Denmark’s additional support will fill a critical gap for advocacy 
which will impact and augment all other MSI activities.  
 
                                              
3 MSI’s current funders include Australia, United Kingdom, Finland, Germany, the Netherlands, Sweden, USA, AfDB, the 
European Commission, UNFPA, the William and Flora Hewlett Foundation, the Bill and Melinda Gates Foundation and 
several other private foundations, trusts and individuals. 
MSI projected income 2013-2016
Amounts in DKK (000’s) 2013 2014* 2015* 2016*
Unrestricted funding: contributions from MSI income 35,468 37,241 39,103 41,058
Core funding sources (including existing core support from Danida ) 101,278 106,342 111,659 117,242
Proposed core funding from Danida                     -   28,5 28,5 28
Restricted funding: bilateral and multilateral donors 576,898 605,743 636,03 667,832
Trusts and foundations 184,148 193,355 203,023 213,174
MSI programme service income 307,087 322,442 338,564 355,492
Total 1,204,879 1,293,623 1,356,879 1,422,798
*Number for 2014-2016 are projections and may change over the course of implementation
Amounts in DKK (000’s) Projected 2013 Projected 2014 Projected 2015 Projected 2016
Salaries (international and country) 530.147              569.194               597.027              626.031              
Commodities (incl. condoms etc.) 192.781              206.980               217.101              227.648              
Service Delivery at country level (incl. M&E and operations) 373.512              401.023               420.632              441.067              
Policy Engagement and Advocacy 24.098                25.872                  27.138                28.456                
Administration (Indirect costs) 84.342                90.554                  94.982                99.596                
1.204.879        1.293.623         1.356.879        1.422.798        
Incl. Denmark's proposed additional core grant
MSI projected operational budget 2013-2016
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Significant risks: 
 
  
Assumption Risk Corrective Measure 
MSI has the absorp-
tion capacity to effec-
tively utilise the addi-
tional resources for a 
re-doubled effort to 
achieve MDG5  
Funds will sit 
unutilised and 
not provide the 
additional push 
for MDG5 
MSI has submitted financial data on expected financial flows 
for the coming years vs. its strategic plan, incl. the proportion 
of support for service delivery vs. advocacy. This indicates a 
clear overall financial gap to reach the strategic targets. Ma-
jority of MSI funding is earmarked by donors towards service 
delivery indicating an even larger gap as relates to advocacy.  
The absorption capacity will be monitored closely through 
financial and results reporting and through dialogue. 
 
MSI has the capacity 
to reach a wide range 
of vulnerable and 
marginalised groups 
MSI country 
programmes do 
not have the 
capacity to reach 
all relevant 
groups within a 
given context 
MSI country programmes will be trained in SRHR advocacy 
skills and strategy development. Advocacy action plans and 
national SRHR “task forces” will be established to guide the 
advocacy work. The task forces bring together civil society 
and governmental partners to define a common strategy and 
co-ordinated approach to policy engagement.  
MSI will partner with strategic local civil society organisations 
regarding specific SRHR issues and marginalised groups. 
 
MSI will be able to 
engage and advocate 
on sensitive and con-
troversial SRHR is-
sues 
The association 
of MSI with con-
troversial SRHR 
issues may nega-
tively impact its 
service delivery 
outreach at 
country level 
MSI already works on all aspects of SRHR at country level, 
taking the specific context into account. With many years of 
experience of working in the SRHR “minefield”, MSI is very 
aware of use of context appropriate approaches and language 
in order to progress, rather than block SRHR improvement. 
MSI’s strategy the Power of Ten deliberately uses the term “pol-
icy engagement” instead of “advocacy” in recognition of the 
fact that “advocacy “ may block dialogue and engagement. 
 
Governments are 
open to engagement 
and entry points for 
engagement can be 
identified 
 
Bureaucracies, 
political instabil-
ity or entrenched 
views prove re-
sistant to influ-
ence and advo-
cacy 
Working with officials at different levels of government who 
are influential despite not being typical allies. 
Tailoring messages to audiences accordingly.  
Engaging in a respectful and culturally sensitive manner - 
tailored appropriately to governments’ timeframe, current 
positions and linking to international conventions. 
Governments (par-
ticularly MoH) have 
capacity and re-
sources to en-
gage/deliver 
Governments do 
not have re-
sources or tech-
nical skills to 
implement poli-
cies 
Advising and supporting national governments regarding 
opportunities with health sector donors – such as FP2020 – 
and messaging to the ministry of finance (placing advisors in 
MoH where feasible). 
Sharing best practice. 
Working with donors to support co-financing (e.g. Afghani-
stan). 
Operating environ-
ments remain stable 
Political crisis or 
natural disasters 
adversely affect 
initiatives in spe-
cific countries. 
When governments are in flux, working with other stake-
holders (e.g. donors, health care providers, UN agencies etc.) 
to develop groundwork for future reform and reprioritise 
policy objectives. 
SRHR remains visi-
ble and high profile 
at international level 
providing opportuni-
ties to influence na-
tional level reform 
Post-MDG 
framework does 
not include 
SRHR goals or 
indicators. 
MSI is engaging closely with post-MDG processes – the de-
velopment of indicators will be a key focus 
MSI in collaboration with partners will continue to make 
strong case for SRHR, by illustrating that it is a prerequisite 
for wider sustainable economic growth, gender equality and 
poverty alleviation. 
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Proposed policy 
changes and imple-
mentation are based 
on equity and social 
inclusion 
 
Resulting policy 
changes do not 
improve the lives 
of the poorest, 
most-at-risk and 
socially excluded. 
MSI will work with governments to ensure that gender, equi-
ty and social inclusion policies are implemented. Where ap-
propriate MSI will develop joint programmes, for example 
social franchising to reach remote and rural areas and provid-
ing technical assistance where health providers need to be 
trained following policy changes on task sharing. 
Continuing willing-
ness of WHO, UN 
agencies and 
NGO/CSO partners 
in national consortia 
to engage 
External partners 
withdraw their 
support for cur-
rently shared 
policy objectives, 
resulting in MSI 
acting with a 
lone voice 
Maintaining strong relationships at headquarters level with 
WHO RHR, UNFPA and with key NGOs, and linking these 
relationships to country level activities; ensuring key donors 
to WHO and UNFPA are sighted on their performance in 
collaborative efforts for policy change. 
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Annex 1: Partners  
 
Marie Stopes International 
Marie Stopes International (MSI) is a global, non-profit and non-governmental organization 
(NGO) committed to upholding the fundamental right of women and couples to decide freely, 
and without coercion, the number and spacing of their children. Since 1973, the organisation 
expanded from operations in the UK to work in around 40 countries around the world. The 
MSI of today provides couples with high-quality health services, including: comprehensive vol-
untary family planning and reproductive health (RH); maternal and child health care, including 
safe delivery and obstetrics; diagnosis and treatment of sexually transmitted infections; and HIV 
prevention.    
 
In July 2012 MSI at the London Summit for family planning made a pledge that MSI will deliv-
er family planning services to an additional 10 million girls and women by 2020. By providing 
high-quality services where they are needed the most, MSI prevents unnecessary deaths and 
makes a sustainable impact on the lives of millions of people every year. In 2012, approximately 
13.6 million people used an MSI-supplied method of contraception; more than double the 
number of women served by MSI just four years prior to that, in 2008. These MSI services 
generated 20.8 million couple years of protection (CYPs).4  
 
MSI service delivery  
620 clinics form the backbone of MSI service delivery. In addition to providing high-quality 
family planning and reproductive health services to clients, the centres serve as a vital base for 
training and logistics to support mobile clinical outreach teams, community-based distributors, 
demand-side financing initiatives (e.g. voucher schemes), social franchisees and contraceptive 
social marketing.   
MSI has more than 370 clinical outreach teams, offering family planning services to hard-to-
reach populations in urban slums and remote rural areas. In 2012, MSI’s outreach teams pro-
vided services to hard-to-reach populations in approximately 12,000 locations worldwide.  
 
Reaching the underserved 
Central to expanding family planning choices is MSI’s strategy of reaching underserved groups 
– the poor, the young and those with an unmet need for family planning. In 2012, 34% of 
MSI’s clients were not previously using a family planning method and 24% were living in ex-
treme poverty. MSI’s results show that clinical outreach services, which are specifically designed 
to meet the needs of poor people, are reaching those that need high-quality family planning 
services most. In South Asia, 60% of MSI’s outreach clients live on less than $1.25 per day.  
One of the most important ways MSI tracks the performance of its country programs is 
through measuring the couple years of protection delivered each year. MSI also prides itself in 
delivering equitable services and has adjusted the CYP metric to measure “high-impact CYPs” 
to account for CYPs including women living in extreme poverty, adolescents, women not cur-
rently using family planning and women wanting to change contraceptive method. In 2012, in 
the 28 programs that measured CYPs, 86% were high impact CYPs.  
 
MSI Experience Advocating for increased access to family planning and safe abortion 
MSI’s policy and advocacy work has evolved over the last two decades to become a multi-
faceted programme supported by south-to-south learning and dynamic policy experts. The ex-
perience and impact of MSI to date illustrates that with the right approach, political commit-
                                              
4 One couple year of protection (CYP) is the equivalent of one year of contraceptive protection for one couple.  For example, one IUD is 
equivalent to nearly 5 CYPs because it affords that couple contraceptive protection for about 5 years.   
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ment and through removing legal and regulatory barriers, quality SRHR can be made available 
to everyone. As a key service delivery partner in many countries around the world, MSI is able 
to speak to the challenges faced by restrictive legal and policy environments and use its experi-
ence to build a strong case for change. Examples of MSI’s success in advocacy globally include: 
 
 MSI is a founding member of the Inter Agency Working Group on Reproductive 
Health in Crisis Situations, has held the Chair of the UK Sexual and Reproductive 
Health and Rights Network since 2009 and has co-chaired the Reproductive Health 
Supplies Coalition’s Resource Mobilisation and Awareness Working Group since 2011.  
 At the 2012 London Family Planning Summit (FP2020), MSI hosted an event exploring 
the application of a rights-based approach to quantitative and qualitative targets for re-
productive health. As an outcome of this event, MSI has been working with WHO to 
develop an expert consultation for the production of WHO guidelines on implementing 
a rights-based approach to family planning.  
 In Zimbabwe, MSI worked with Ministry of Health to ensure that Misoprostol is on the 
essential drug list and recently secured agreement from the government to carry out a pi-
lot project for using Misoprostol for post-partum haemorrhage and post abortion care. 
 In Timor Leste, MSI led a protocol review in association with the Ministry of Health 
and UNFPA which successfully removed restrictions on the provision of implants by 
nurses. 
 MSI in Ethiopia worked with partners to engage parliamentarians and advocates to sup-
port policy debate and contributed technical expertise to the campaign to give it a rigor-
ous evidence-base to strengthen the climate for liberalisation. In May 2005, the Ethiopi-
an Parliament passed one of Africa’s most progressive abortion laws with revisions to 
the Criminal Code.  
 In Afghanistan, after legalisation of post abortion care, MSI began engaging policy mak-
ers within the Reproductive Health Directorate (RHD) of the Ministry to discuss the 
importance of post abortion care and the impact of unsafe abortion on women’s health.  
The RHD invited MSI to convene a working group to establish post abortion care 
guidelines, which were approved in July 2012.   
 In Yemen, by fostering strong relationships with key stakeholders, countering negative 
misconceptions about manual and vacuum aspiration (MVA) -  the most common tech-
nique used within the first trimester for abortion or treatment of miscarriage - offering 
training and capacity building services, and establishing a 24-hour helpline to provide 
advice and support to those who had been trained, MSI brought about change. The new 
National RH Strategy 2011–2015 includes MVA/post abortion care in the Competency-
Based training program to be integrated into the Primary Healthcare training package, 
including outreach services, for midwives.  
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Annex 2: Background  
Gender equality, the empowerment of women and girls and the promotion of their SRHR are 
priority areas in Danish development work - both as goals in themselves and as means to create 
sustainable development. Denmark supports SRHR both bilaterally and multilaterally, at policy 
and programmatic level, through normative work and negotiations in the EU and the UN as 
well as through advocacy and alliance building. As part of the Danish support to SRHR, Den-
mark has for several years granted DKK 85 million a year to strategically selected (limited 
number of) international organisations and civil society organisations (CSOs).  
 
Denmark’s SRHR efforts are based on the Cairo Programme of Action, which was signed by 
179 States in 1994 at the International Conference for Population and Development (ICPD), 
the Beijing Platform for Action from 1995 and the Millennium Development Goals, especially 
MDG5/improving maternal health underpinned by the targets of reducing maternal mortality 
and achieving universal access to reproductive health. These international documents are based 
on basic human rights principles such as non-discrimination and participation. Women and 
girls should have equal access to health systems, education, deciding over their own bodies, etc. 
This was recently emphasised in the policy for development cooperation “The Right to a Better 
Life” (2012). The strategy states that Denmark will “be at the forefront of international efforts 
to promote sexual and reproductive health and rights.....” (p. 23).  
 
However, in developing countries, most CSOs, and especially those who engage in advocacy 
for and promotion of non-discrimination within SRHR issues, do not have easy access to relia-
ble sources of funding, since they work with sensitive – and in some countries controversial 
and even illegal - areas of this human rights agenda. It is particularly difficult for them to raise 
money to invest in strengthening their own core capacities to influence and monitor the im-
plementation of government policies and programmes, since many governments are not inter-
ested in being held accountable on these issues. Thus, working through governments and 
providing support to these efforts through elements of broader budget or sector support is of-
ten not the way forward. In the context of SRHR, it is therefore particularly important to em-
power rights-holders, as governments often do not live up to their overall responsibilities.  
 
Together with the Netherlands and Packard Foundation, Denmark has been exploring ways to 
support national SRHR CSOs in developing countries, so they can advocate for a public health 
and human rights-based SRHR agenda and influence their governments positively. A study has 
been conducted ‘Improving Mechanisms to Support Civil Society Organizations working in 
Sexual and Reproductive Health and Rights’, and the main recommendation is to establish a 
new funding mechanism, with its own identity, visibility and profile, hosted within an existing 
organisation selected through an open and competitive tender. Most certainly, Denmark would 
want to consider channelling funding to SRHR-CSOs through this mechanism, once estab-
lished, since it could provide long-term and sustainable funding where others shy away.  
 
However, the establishment of a multi-donor funding mechanism is a lengthy process. There-
fore, due to the urgency of the overarching goal of strengthening local and national CSOs 
working with SRHR towards the ICPD+20 review process and the post-2015 discussions, 
Denmark wishes to begin the process now by allocating the 2013 SRHR funds to MSI for this 
purpose as described above.  
 
The grant would follow-up on one of the above-mentioned study’s findings, which underlines 
the CSOs’ need for specific and more reliable sources of funding to reach their full potential to 
hold governments accountable for improving SRHR for rights-bearers, particularly in the ne-
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glected areas and for vulnerable groups. It further confirms the view that current CSO-SRHR 
funding mechanisms do not provide sufficient, satisfactory or coherent support to CSOs, par-
ticularly those working in the developing world on issues that tend to be overlooked in major 
funding instruments.  
 
The reason for this is – amongst others – that although a substantial number of global health 
(funding) initiatives have been set up, most have been aimed at combatting HIV/AIDS while 
other aspects of SRHR have been neglected, and thus have not benefited to any significant de-
gree. At the same time, well-organised opposition to the SRHR agenda is increasing, initiated by 
conservative religious institutions and national-level conservative groups in the South, often 
financed by conservative US organisations and the Vatican.  
 
Further barriers include that donors have been through a process, where focus and efficiency 
has guided the administration of development cooperation support, for which reason the trend 
has been to support fewer and larger international organisations and CSOs. Funding modalities 
which favoured direct support to overall national or sector budgets have become much more 
used and funding for advocacy for SRHR by national CSOs in developing countries have 
thereby lost out. 
 
Annex 3: Indicators  
 
 
Below follows the results framework for the additional Danish core contribution to MSI’s global strategy, Power of Ten. It should be noted that at 
the impact and outcome level, the targets are the MSI global targets to which Denmark contributes. At the output level, the targets are specific 
for the Danish additional contribution. The targets are annual targets, not accumulated. 
MSI Danida Core Proposal - Results Framework 
IMPACT Impact Indicator 1 Baseline (2012) 2014 2015 2016 Assumptions/Risks 
Contributed towards 
achieving Millennium 
Development Goal 5 
and reducing mater-
nal deaths by provid-
ing universal access 
to SRHR 
Maternal deaths averted                                      
11.352  
                        
13.000  
                        
14.900  
                        
17.000  
Estimates of our future impacts 
were calculated using our service 
delivery numbers from 2012, 
which were used to create esti-
mated service numbers for the 
years 2014-2016 based on an 
annual growth rate across all 
programmes of 15% (based on 
the projected global growth rate 
between 2012 actual re-
sults,projected results for 2013, 
and the corporate Power of Ten 
Goals (1) running to 2015). These 
service numbers were gathered 
from our the Power of Ten mid 
term review which provided data 
from our Impact 2 model, which 
converts these into estimated 
health, demographic and eco-
nomic impacts. These impacts 
are service lifespan impacts. 
      
Source 
MSI management information system, MSI Global Impact Report and 
Impact 2 model. Annual measure. 
Impact Indicator 2 Baseline (2012) 2014 2015 2016 
Unsafe abortions averted                                 
2.101.698  
                   
2.416.900  
                   
2.779.400  
                   
3.196.400  
      
Source 
  MSI management information system, MSI Global Impact Report, and 
Impact 2 model. Annual measure. 
OUTCOME Outcome Indicator 1 Baseline (2012) 2014 2015 2016 Assumptions/Risks 
Improved fulfilment of 
SRHR at national 
level by removing 
policy restrictions, 
improving implemen-
tation of existing 
policies, strengthen-
ing health systems, 
and developing part-
nerships that increase 
access to family 
planning and safe 
abortion services.   
Number of High Impact Couple Years Protection (HICYPs) 
increased (2)  
                             
17.875.192  
                  
20.556.400  
             
23.639.900,00  
                  
27.185.900  
This outcome is dependent on: 
- government openness to en-
gagement  
- willingness of senior staff within 
Ministries of Health to engage 
- capacity and resources of Minis-
tries of Health  
- credibility of MSI to engage at 
national level based on reputation 
of programmes 
- MSI services continuing to 
successfully deliver services and 
reach underserved populations  
- operating environments remain-
ing stable (absence of political 
crisis or natural disasters) 
Source 
MSI management information system, MSI Global Impact Report 
(HICYPs 86% of total CYPs in 2012) and Impact 2 model. Annual mea-
sure. 
Outcome Indicator 2 Baseline 2014 2015 2016 
Improvements in access to comprehensive abortion care (in-
cluding medical abortion) are tracked and quantified by the 
Reproductive Health and Rights Policy Index (RHPI) in at least 
10 countries by project end. (The Index measures the level of 
alignment with WHO guidelines) 
0 3                                 
3  
                                
4  
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Source - SRHR policy reforms and sub-
sequent service delivery and 
implementation based on princi-
ples of equity and social inclusion 
- existing relationships at national 
level between MSI and WHO, UN 
agencies, NGO partners and 
national consortia (where they 
exist)  
- willingness of WHO, UN agen-
cies, NGO partners and national 
consortia to engage 
- continuing donor support and 
commitment for SRHR provides 
opportunities to influence national 
level reform, strengthen health 
systems and  deliver programmes 
(particularly in fragile states)                      
- ability of MSI to maximise po-
tential of NORAD funding across 
the partnership of 42 countries – 
to assess and identify the strate-
gic opportunities that will arise 
over the 3 years to maximise 
national level contribution to the 
overall outcome  
- ability of MSI to respond flexibly 
to external challenges (e.g. 
changes in MoHs following elec-
tions) – and to reprioritise focus 
countries when necessary 
The Reproductive Health and Rights Policy Index (RHPI) - developed 
from analysis of legislation, policies and regulatory frameworks, and 
their implementation and financing. Annual measure. 
Outcome Indicator 3 Baseline 2014 2015 2016 
Improvements in adherence to WHO guidelines on task sharing 
for SRH services  are tracked and quantified by the RHPI in at 
least 10 countries by project end. 
N/A 2 4 4 
        
Source 
The Reproductive Health and Rights Policy Index (RHPI) - developed 
from analysis of legislation, policies and regulatory frameworks, and 
their implementation and financing. Annual measure. 
Outcome Indicator 4 Baseline 2014 2015 2016 
5 diverse and active national level consortia established or 
strengthened by MSI country programmes effectively influenc-
ing RH policy by project end 
N/A 1 2 2 
        
Source 
Existence of national consortia, membership of national consortia, 
policies and plans of national consortia (including advocacy strategies), 
regularity of meetings, minutes of meetings, MoUs between MSI Coun-
try Programmes and national organisations and networks, assessment 
of activities of national consortia to affect change (assessed against 
milestones and indicators within advocacy strategies). Annual measure. 
OUTPUT 1 Output Indicator 1.1 Baseline 2014 2015 2016 Assumptions/Risks 
Increased access to 
family planning and 
safe abortion services 
in MSI countries, 
especially for the 
most currently under-
served and excluded 
populations.  
A greater number of indications permitted for N/A 1 1 1 This output is dependent on:                                                                                                                                                  
- government openness to en-
gagement  
- willingness of senior staff within 
Ministries of Health to engage 
- capacity and resources of Minis-
tries of Health  
- credibility of MSI to engage at 
national level based on reputation 
of programmes                                       
- operating environments remain-
ing stable (absence of political 
crisis or natural disasters)                                    
- a lack of sustained or effective 
 Safe Abortion Care in 3 countries by project end Source 
 
National legislation, MoH protocols and guidelines. Annual measure. 
  
Output Indicator 1.2 Baseline 2014 2015 2016 
5 countries adopt new or improve existing guidelines on provi-
sion of Post-Abortion Care services by project end 
N/A 1 2                                 
2  
Source 
Existence of guidelines, updated guidelines, MoH protocols and proce-
dural guidelines, MoH training programmes, inclusion of PAC in wider 
MoH policies. Annual measure. 
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Output Indicator 1.3 Baseline 2014 2015 2016 backlash against RH at national 
level – providers of CAC and 
SRHR advocates are not targeted 
by political pressure or violence. 
- a lack of sustained backlash by 
medical professional bodies to 
WHO guidelines on task shifting 
- policy changes and a more 
enabling environment at national 
and international level facilitate 
the expansion and development 
of service delivery programmes 
and strengthening of wider health 
sector                                                                   
15 MSI country programmes implementing results-based advo-
cacy and service delivery projects that increase access to and 
demand for SRHR services among significantly marginalised 
and underserved populations. 
N/A                                 
5  
                                
5  
                                
5  
      
Source 
Project reports, HICYP indicators, % youth led programmes. Annual 
measure. 
OUTPUT 2 Output Indicator 2.1 Baseline 2014 2015 2016 Assumptions/Risks 
Increased capacity of 
MSI country pro-
grammes to deliver 
effective policy en-
gagement and advo-
cacy through a re-
sults-based approach 
to achieving policy 
change. 
15 Additional MSI country programmes produce advocacy 
action plans. 
10 5 5 5 This output is dependent on: 
- government openness to en-
gagement  
- willingness of senior staff within 
Ministries of Health to engage 
- capacity and resources of Minis-
tries of Health  
- credibility of MSI to engage at 
national level based on reputation 
of programmes                                       
Source 
Advocacy plans produced and documented. Annual measure. 
Output Indicator 2.2 Baseline 2014 2015 2016 
16  Additional MSI country programmes trained in advocacy 
skills and strategy development. 
N/A                                 
8  
8 0 
        
Source 
Analysis and evaluation of meetings (breadth and seniority of partici-
pants attending, take up and interest in the workshops, evaluation 
forms, existence and quality of country strategies), assessment of 
advocacy skills and capacity 3 months and 6 months after meetings 
have taken place. Annual measure. 
  
Output Indicator 2.3 Baseline 2014 2015 2016 This outcome is dependent on: 
- current discussions between 
WHO  and MSI on Rights and 
Results framework are not de-
railed                                   - 
economic crises do not under-
mine pledges made at FP2020                                                                             
- the global trend and commit-
ment towards universal SRHR 
not reversing  - that support for 
SRHR at global level and in post-
2015 framework continues and  
positive linkages clearly made 
between SRHR and sustainable 
development, gender equality 
and health 
Percentage of country programmes receiving south to south 
support from the "south to south network plan" annually. 
New interventi-
on 
20% 40% 80% 
Source 
Numbers of champions, log of requests to champions, joint activities 
and events, regularly updated intranet site, shared policy and advocacy 
resources across the partnership, number of internal case studies 
shared, existence of shared policy contacts database. Annual measure. 
Output Indicator 2.4 Baseline 2014 2015 2016 
8  south to south parliamentary and government official study 
tours. 
N/A                                 
2  
                                
3  
                                
3  
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Source 
Project reports, parliamentary reports, press coverage, and surveys of 
parliamentarians. Annual measure. 
OUTPUT 3 Output Indicator 3.1 Baseline 2014 2015 2016 Assumptions/Risks 
Creating innovative 
advocacy metrics, 
tools and research to 
be used by MSI and 
other agencies to 
improve the SRHR 
sector’s ability to 
advocate for change. 
The Reproductive Health Rights and Policy Index updated in 
2014 and in use by 20 MSI country programmes by project end. 
N/A 5 5                               
10  
This output is dependent on:                                                                                                                                                     
- commitment, interest and take 
up of a results based approach 
by governments, donors and key 
RH agencies                                                                                                                                                                                   
- MSI developing a accessible, 
useful and influential metrics and 
tools to ensure their use and roll 
out by  governments, institutions 
and NGOs                                                                                                                  
- capacity of MSI country pro-
grammes and strategic partners 
to engage in results based advo-
cacy initiatives 
Source 
Use of the reproductive health rights and policy index and feedback 
(number of website hits, requests for new countries and data to be 
included etc.). Annual measure. 
Output Indicator 3.2 Baseline 2014 2015 2016 
Task sharing calculator developed in 2014 and disseminated to 
20 MSI country programmes by project end. 
N/A                                 
5  
                                
5  
                              
10  
Source 
Existence of calculators, use and take up of calculators across the 
partnership, use calculator in development of lobbying messages. 
Annual measure. 
        
Output Indicator 3.3 Baseline 2014 2015 2016 
8 case studies and 5 research studies are disseminated 
through 12 workshops, meetings, articles, or webinars including 
joint events with Danida by project end. 
N/A                                 
4  
                                
4  
4 
Source 
Existence of studies, tools and case studies, number of workshops, 
meetings, articles and webinars, feedback from these events (online 
through survey monkey, through feedback forms and assessment of 
resulting policy influence), number of invitations received by MSI to 
external meetings and conferences, downloads of materials, feedback 
on materials from key stakeholders (WHO, donors, UNFPA etc.). An-
nual measure. 
Output Indicator 3.4 Baseline 2014 2015 2016 
4 strategic partnerships developed with key international stake-
holders (e.g. UNFPA) consolidating partnerships with national 
and regional CSOs to support SRHR policy engagement and 
influence at national level including joint policy and lobbying 
initiatives. 
N/A                                 
1  
                                
2  
1 
Source 
MoUs between MSI and international institutions, joint programmes and 
events at regional and national level, and stakeholder analyses at na-
tional level. Annual measure. 
Annex 4: Approved response by representation to summary of recommendations in the 
appraisal report  
 
N/A.   
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Annex 5: List of relevant supplementary material  
 
 Danida Core Grant Support Proposal, Marie Stopes International Oct. 2013 
 The Power of Ten – A strategy to achieve greater results in family planning and safe 
abortion: 2011-2015 
 Marie Stopes International “Global Impact Report 2012 – reaching the underserved” 
 Marie Stopes International Financial Statements 2012 
 MSI Country Typologies 
 Description of MSI’s results based tools and metrics 
 Project document for existing 34.5 mill. DKK core funding to MSI  
 Independent Progress Review of Marie Stopes International, DFID Oct. 2012 
 Improving Mechanisms to Support Civil Society Organisations working in Sexual and 
Reproductive Health and Rights, Feb. 2013 
 
 
 
 
 
